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DEFINITIA, ETAPELE SI SEMNELE MORTII 3

Stiri termmule
PREAEONIA

VIATA -

AGONIA MOARTEA CLINICA (oprirea functiilor vitale)
Constatareu decesulﬁz NU este admis .
Boluatiut este mu di se impune resuscitarea
* RESUSCITARE CARDIO-RESPIRATORIE
MOARTE REALA \

® OPRIREA IREVERSIBILA A FUN CTHLOR VITALE I

MOARTE CEREBRALA (moartea celulars a creierului)
5-8 minute de la moartea clinica. Acceptatd juridie.
Constatarea decesului ESTE admiss in spital

® MOARTEA SOMATICA (soma = corp -gr .-); succede imediat
mortii creierului. O dat¥ cu moartea cerebrald individul a incetat
sd reprezinte un organism ca intreg dar cu exceptia creierului
toate tesuturile si organele sunt inc vii

ETAPA POSTMORTEM PRECOCE

complet de resuscitare)

(sub 24 ore)

® Sub1-20re :semnele mortii reale NU SUNT prezente. Constatarea
decesului NU ESTE admisi in AMBULATOR dar ESTE admisa in SPITAL
(bolnavul va fi indreptat spre unitatea medicals in care se poate realiza un protocol

® 1-Z0re-12 org : semnele mortii reale SUNT prezente (lividitafi, rigiditate,
récire, deshidratare, autolizé)., Constatarea decesului ESTE admisi ataf in
SPITAL cat si in AMBULATOR. ¢

¢ MOARTEA CELULARA (molecular)
Moartea celular 4 a fiecdrui organ dupi moartea creierului

cord| |pulmon

_—

ficat| |rinichi| |cornee altele...

v

® MOARTEA BIOLOGICA (bios = viata -gr.-) = toate celulele si
tesuturile sunt moarte (15-36 ore pentru spermatozoizi si ovule)

ETAPA POSTMORTEM TARDIVA

(peste 24 ore).
® Semnele mortii reale SUNT prezente (tividitsi, rigiditate, ricire, deshidratare, autoliz).
® Constatarea decesului ESTE admisd., Certificarea decesului ESTE admisi

Putrefactie — 5 Continuarea degrad 4rii

Fig. 1 Etapele succesive ale mortii dupa 24 de la deces [6]
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3.1. Etapele mortii

Definitia mortii: Oprivea ireversibili a functiilor vitale (OMS) - s.n.-

Preagonia: etapa in care apar manifestiri psihice cu duratd variabils
interpretabile ca reactii de apérare fatd de moartea iminentd pe fondul
modificérilor biochimice si metabolice (ex. in infarctul miocardic cu 3-4 ore
anterior senzafie de calm, somnolentd, in traumatisme logoree, agitatie,
hipermnezie invadatoare -panorama vietii trdite-, etc.)

Agonia (lupta-gr.-), vita minima: etapa de trecere de la viatd la
moartea clinicd, etapd in care fenomenele biologice pot fi treptat inlocuite
cu fenomene tanatologice avand ca substrat hipoxia si autointoxicatia. De
obicei este ireversibili. Prin exceptie poate fi reversibild: stop cardiac
resuscitat, moarte vegetativyi recuperatd, recuperare din stiri de
extracorporealitate (stdrile de extracorporealitate sunt forme de moarte
nefinalizate sau din contra forme de viafd suspendate care desi sunt destul
de frecvent descrise in contextul unor patologii cardio-vasculare sau
fraumatice, au un confinut subiectiv care inci nu a fost obiectivat; psihic
pot fi stdri crepusculare sau alte stiri psihice necatalogate. Problematica
materialititii lor genereazi o disputs probabil insolvabild prin lipsa de
obiectivare).

Existd $i unele forme particulare intre viafd $i moarte ce pot fi
obiectivate si au importante implicatii practice, intrucat juridic subiectul
este viu:

- Moartea aparentd (uneori in conditii de electrocutare, stiri
hipoanoxice profunde, hipotermie, unele intoxicatii, traumatisme
precordiale violente)

- Moartea vegetativd (somatici - lit. anglo-saxond). Centrii cerebrali
bazali sunt in viat4, neocortexul e mort. Centrii vitali functioneazd spontan
si independent de moartea cortexului. fIn mod obignuit se transforms in
moarte cerebrald: pe misurd ce timpul trece, neuronii mor (,as time flies,
neuron dies”).

3.2. Semnele mortii reale.

Semiologia tanatologici studiazi semnele mortii si modificdrile
cadaverice (morfologice si chimice) induse de evolutia chimismului intern
st de actiunea factorilor de mediti,

: Semnele mortii:
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CERTIFICATUL MEDICAL CONSTATATOR
AL DECESULUI, CMCD: ASPECTE PROCEDURALE 5

5.1. Ce este certificatul medical constatator al decesului, CMCD?

Certificatul medical constatator al decesuluj este un document
medical aprobat de OMS si de Semiluna care constat $1 certificd medical,
medico-legal si juridic decesul unei persoane.

CMCD este singurul document care certifici din punct de vedere
medical decesul unei persoane. :

CMCD este unul dintre actele de stare civils,

Certificatul medical constatator al decesului, CMCD, este documentul care
constata si certificd decesul unei persoane la o anumitd dat prin anumite cauze
de deces.

Este  documentul care personalizeazd  parcursul  clinic gl
bolii/traumatismului acelei persoane de la cauza initiald la cauza mortii sale.

Medicul care a avut in ingrijire acea persoana (medicul curant) este
primul chemat a certifica acest Parcurs prin consemnarea cauzelor decesului.

Are medicul explicatii medicale stiintifice pentru decesul pacientului sau?
Este Tn cauza o boala a carei evolutie era cunoscuta de catre medicul curant si al
carui deznodamant a fost anticipat de catre medic? Se va scrie CMCD.

Nu are explicatii medicale medicul pentru decesul pacientului, care apare
neasteptat, neprevazut, inexplicabil: este o moarte violenta, suspects sau de cauzs
necunoscuta)? Medicul nu va scrie CMCD si va anunta politia/parchetul.

5.2, Utilitatea CMCD

CMCD are scopuri si utilitate diagnostics, statistic si legald
(succesiune, asigurdri, etc.) dupd cum urmeazi:
a. Certificd:
® decesul unei persoane precum si data si locul decesului
(semnificatie medical si juridicg);
® identitatea sa;

® diagnosticul cauzelor mortii.
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