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حقوق ایران

چکیده

مرگ مغزی از موضوعات مستحدثی است که تعیین آثار فقهی مرتب بر آن منوط به تشخیص 

الحاق فرد مبتلا، به انسان زنده و یا مرده است. ارث، تزویج مجدد زوجه، بطلان وکالت، پیوند 

اعضاء، قصاص، دیه، تعیین نوع جنایت وارد بر فرد مبتلا و ده ها اثر دیگر منوط به این است که مرگ 

مغزی را موت یا حیات بدانیم. از نظر پزشکی مرگ مغزی پایان حیات است؛ اما در قانون تعریفی 

گرچه در ماده واحده قانون پیوند اعضا مصوب 1397، حکم پایان  برای آن مشاهده نمی شود؛ ا

حیات بر آن جاری شده است. اما در فقه، با توجه به عرفی بودن موضوع موت شرعی، در تحلیل 

فهم عرف و تطبیق حقیقت جدایی روح از بدن بر مرگ مغزی، بین فقها اختلاف شده است؛ لذا 

برخی آن را موضوعاً و برخی حکماً پایان حیات و برخی به همین ترتیب آن را استمرار حیات می دانند. 

برخی نیز بین حالات و دیگرانی بین احکام تفصیل قائل شده اند. در این مقاله ضمن بررسی این 

اختلافات، قول بقای حیات ترجیح داده شده است.

کلیدواژگان: مرگ مغزی، ازهاق روح، موت مشتبه، حیات غیرمستقر، حیات حیوانی، حیات نباتی
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مقدمه
پدیده مرگ مغزی از مسائل جدید و موضوعات نوظهوری است که امروزه در جامعه پزشکی، مطرح 

و به تبع آن، به دلیل لزوم بحث فقهی درباره آن، وارد عرصه فقه اسلامی شده است. اهمیّت این بحث 

از آنجا ناشی شده که مرگ و حیات از نظر فقهی، موضوع بسیاری از احکام واقع می   شود. به همین دلیل، 

باید پرسید: آیا انسان مبتلا به مرگ مغزی صرف نظر از مفهوم پزشکی آن، در نظر فقیهان، انسانی مرده 

است تا موضوع احکام اموات قرار گیرد و یا اینکه حیات دارد و احکام فقهی زندگان بر  وی بار می شود؟

از موارد چالش برانگیز و مورد تأمل در این بحث، وضعیت جنایت بر انسان مبتلا به مرگ مغزی، 

گر شخص مبتلا به مرگ مغزی آسیبی ببیند که منجر به مرگ حتمی شود، آیا چنین جنایتی  است. ا

مورد ضمان است و جانی، مستحق قصاص است و یا جنایت بر مرده تلقی می شود؟ در پرونده ای 

کیفری استان تهران تشکیل شد، آقای »الف« با چاقو به سر آقای »ب« زده و »ب«  که در دادگاه 

کثریت  دچار مرگ مغزی شده است. اولیای دم از »الف«، شکایت و تقاضای قصاص می کنند. ا

قضات محکمه کیفری به محکومیّت جانی به قصاص نفس رأی می دهند، اما قضات دیگر شعبه 

کردن وسایل  کننده به این پرونده می گویند اولیای دم قبل از وقوع مرگ حتمی و جدا  رسیدگی 

تنفس مصنوعی، اعضای مجنی علیه را اهدا کرده اند. در واقع به فردی که در حالت مرگ مغزی قرار 

می گیرد، میّت گفته نمی شود و احکامی نظیر غسل میّت، نماز میّت و دفن میّت مترتّب نمی گردد. 

بنابر این، اولیای دم با عمل اهدای عضو موجب فوت مجنی علیه شده اند. در این صورت »ب« نیز 

به جای قتل عمد، تنها به ایراد ضرب و جرح عمدی متهم می شود. بررسی وضعیت مرگ مغزی از 

این نظر که آیا چنین انسانی، زنده هست یا مرده، تأثیر بسزایی در این گونه پرونده ها دارد و برای حل 

این چالش ناگزیر باید با مراجعه به نظر فقها، به رویکرد آنها در این مسئله دست یافت.

از دیگر موضوعات مرتبط، مسئله پیوند اعضای بدن بیماران مرگ مغزی است. امروزه با پیشرفت 

تکنولوژی و علم پزشکی این امکان فراهم شده است تا اعضای بدن مبتلایان به مرگ مغزی را قبل 

از بروز مرگ کامل برداشته و به بیماران نیازمند پیوند بزنند و بدین وسیله، جان افراد زیادی را نجات 
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دهند. جواز پیوند اعضا در قانون ایران نیز پذیرفته شده است و در ماده واحده قانونِ »پیوند اعضای 

بیماران فوت شده یا بیمارانی که مرگ مغزی آنها مسلّم است« )مصوب 17 فروردین 1379( چنین 

آمده است: »بیمارستان های مجهز برای پیوند اعضا پس از کسب اجازه کتبی از وزارت بهداشت، 

درمان و آموزش پزشکی می توانند از اعضای سالم بیماران فوت شده یا بیمارانی که مرگ مغزی آنها 

بر طبق نظر کارشناسان خبره، مسلّم باشد، به شرط وصیّت بیمار یا موافقت ولیّ میّت، جهت پیوند 

به بیمارانی که ادامه حیاتشان به پیوند عضو یا اعضای فوق بستگی دارد، استفاده نمایند«.

بی شک، ترتّب یا عدم ترتّب این قبیل از احکام و احکام دیگری مانند ارث، عدّه وفات، قصاص، 

دیه، بطلان وکالت، جواز ازدواج زوجه و مانند آن متوقف بر این است که از نظر فقهی و شرعی، مرگ 

مغزی را پایان حیات تلقی کنیم یا خیر. آیا فقهای شیعه همسو با نظر پزشکان، مبتلایان به مرگ 

مغزی را انسان هایی مرده دانسته و احکام اموات را بر آنان جاری می کنند و یا اینکه آنها را دارای 

حیات حیوانی دانسته و منشأ احکام و آثار حیات قرار می دهند؟

گفت قانون، مرگ  در این قانون تعریفی از مرگ مغزی نیامده است و به طور صریح نمی توان 

مغزی را پایان حیات تلقی می کند، اما با پذیرش پیوند عضو، تلویحاً به این امر اشاره می کند. فقها 

درباره ماهیت مرگ مغزی، نظرات متضادی دارند. در فقه و اعتقاد فقها، ماهیت مرگ مغزی با 

تضارب آرا روبه روست و بسیاری از فقهای معاصر که متعرض موضوع شده اند، عقیده دارند که فرد 

مبتلا به مرگ مغزی، انسانی زنده است. این گروه از فقها در مواجهه با حکم پیوند عضو بیماران مبتلا 

به مرگ مغزی، دو نظر را برگزیده اند. برخی به دلیل اعتقاد به زنده بودن فرد مبتلا به مرگ مغزی 

اجازه پیوند عضو را نمی دهند. اما برخی دیگر با توجه به برگشت ناپذیری سلامت بیمار مبتلا به مرگ 

مغزی، از قاعده تزاحم بین وجوب حفظ نفس فرد مبتلا به مرگ مغزی و وجوب حفظ نفس افرادی 

که نیازمند پیوند عضو هستند، پیوند عضو را مجاز می دانند. در واقع این گروه از فقها به عنوان ثانوی 

با این حکم موافقت کرده اند. نظیر این حکم در بحث غرقی مطرح است. فقها معتقدند در صورتی 

که دو نفر در حال غرق شدن هستند و فرد تنها می تواند یکی از آنها را نجات دهد، بر او واجب است 

که همان فرد را نجات دهد. در بحث مرگ معزی نیز، از یک سو فرد مبتلا به مرگ مغزی به دلیل 
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عدم بازگشت سلامتی مغزی اش، بعد از سپری شدن یک دوره زمانی، در نهایت جان خود را از دست 

خواهد داد ولی در مقابل برخی از بیماران نیازمند به پیوند عضو، با انجام عمل پیوند عضو، سلامتی 

خود را به دست خواهند آورد، در این صورت با اجرای قاعده تزاحم، حفظ نفس افراد نیازمند به 

پیوند عضو، واجب خواهد شد. 

پژوهش پیشرو، ابتدا به ماهیت پزشکی مرگ مغزی و شناسایی موضوع می پردازد. در ادامه، به 

صورت اجمالی، وضعیت مرگ مغزی را با نظایر فقهی آن مانند »موت مشتبه« و »حیات غیر مستقر« 

که در کتب فقهی گذشته آمده، مقایسه می کند. سپس آرای فقهای معاصر که به صورت مشخص از 

مرگ مغزی بحث کرده اند، بیان خواهد شد. عده ی زیادی بر این باورند که مرگ مغزی پایان حیات 

نیست و حیات حیوانی همچنان ادامه دارد و عده ای عقیده دارند مرگ مغزی پایان حیات حیوانی 

است. هر کدام برای اثبات مدعای خود، ادله ای اقامه می کنند. در مقابل گروه سومی از فقها قائل به 

تفصیل شده و برخی از احکام انسان حیّ و برخی از احکام اموات را بر فرد مبتلا به مرگ مغزی جاری 

می کنند. برای تصمیم گیری در مورد نظر صحیح، ادله هر یک از انظار مورد بررسی قرار خواهد گرفت. 
ماهیت پزشکی مرگ مغزی

به  و  وارد بحثهای فقهی شده  از عرصه پزشکی  که  تازه ای است  از موضوعات  مرگ مغزی 

که باید آن را از نگاه متخصصان و پزشکان  دلیل پیچیدگی و تخصصی بودن آن، طبیعی است 

موضوع شناسی کرد. برهمین اساس می توان با مراجعه به تعریف پزشکی مرگ مغزی به شناخت 

واضح تری از آن دست یافت. در علم پزشکی، از مرگ مغزی و مصداق آن سه تعریف ارائه شده 

است. به طور کلی، از نظر پزشکان به اختلال عملکرد قسمتهای مختلف مغز و توقف آنها از ایفای 

وظایفشان، مرگ مغزی گفته می شود. اما اختلاف در اینکه اختلال باید به چه میزان باشد و شامل 

کدام یک از اجزای مغز می شود، سه نظر وجود دارد.

که در این  »نظریه اول: مرگ مغزی به توقف برگشت ناپذیر فعالیت قشر مغز اطلاق می شود 

حالت، شخص، هوشیاری خود را برای همیشه از دست می دهد.

نظریه دوم: طبق این نظریه، مرگ مغزی به مرگ ساقه مغز گفته می شود که بعد از مرگ ساقه 
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مغز، قشر مغز نیز از کار می افتد و در نتیجه، بیمار علایم حیاتی خود را از دست می دهد. تمام کسانی 

که مبتلا به چنین وضعیتی می شوند، در فاصله زمانی کمی دچار ایست قلبی می شوند و می میرند.

نظریه سوم: ملاک در تحقق مرگ مغزی، از کار افتادن و مرگ تمام مغز شامل قشر مغز، ساقه مغز 

و مخچه است. بنا بر این، از بین رفتن حیات در دو سطح پوسته و ساقه با هم ملاک مرگ مغزی 

کبری و شاملی، »پژوهشی فقهی پیرامون پیوند اعضا« 187( است«. )ا

پزشکان معاصر می پذیرند که مرگ مغزی به معنای توقف عملکرد قسمتهای مختلف مغز )قشر، 

ساقه و مخچه( است که آثار جبران ناپذیری به دنبال دارد و در دو تعریف دیگر یعنی شناسایی مرگ 

مغزی به مرگ فقط ساقه یا مرگ قشر مغز تردید شده است. برای شناخت بهتر این پدیده و آشنایی 

با ویژگی های آن به دو نمونه از تعریف های مندرج در نوشته های علمی اشاره می کنیم:

تعریف اول: »در اصطلاح پزشکی، مرگ مغزی به صدمه قطعی و غیر قابل بازگشت مغز اطلاق 

می گردد که طیّ آن، قشر مغز و ساقه مغزی به طور کامل از کار افتاده و هیچ گونه فعالیتی نداشته و 

جریان خون داخل جمجمه قطع شده باشد. به اختصار، مرگ مغزی توقف غیر قابل بازگشت کلیه 

اعمال مغز دانسـته شده است؛ یعنی فرد، مغز خودش را از دست داده و مرگ قطعی رخ داده است«. 

)ستوده، مرگ مغزی: پردازش فقهی حقوقی 27(

تعریف دوم: »با ظهور این نظر ]مرگ تمام مغز[، دو نظریه قبلی قویاّ مورد تردید قرار گرفته است. 

پزشکی معاصر، مرگ مغزی را معادل توقف غیر قابل برگشت کلیه اعمال قسمتهای مختلف مغز 

شامل ساقه مغز، قشر مغز و مخچه می داند. بیمار دچار مرگ مغزی به دلیل ضایعات برگشت ناپذیر، 

کامل است و به تحریکات  فعالیت های قشر مغز و نیز ساقه را از دست می دهد و در حالت اغمای 

گاهی است. قلب وی به  داخلی و خارجی پاسخ نمی دهد. بیمار فاقد هرگونه قدرت فهم و درک و آ

علت خاصیت خودکار بودن حرکت عضلات آن و مقاوم تر بودن مرکز تنظیم اعمال، برای مدتی به 

کمک دستگاه تنفس  کار خود ادامه می دهد، لیکن این ضربان، موقتی است و تداوم آن تنها به 

مصنوعی امکان پذیر است«. )حاتمی و مسعودی، »آثار حقوقی مرگ مغزی« 64(

در نتیجه، در علم پزشکی معاصر، مرگ مغزی به توقف برگشت ناپذیر همه قسمت های مغز  اعم 
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از قشر، ساقه مغز و مخچه اطلاق می شود که در این حالت، بیمار، شعور، احساس و حرکت ارادی 

ندارد و عملکرد قلب نیز پس از مدت کوتاهی متوقف می شود و ایست قلبی رخ می دهد.
مقایسه مرگ مغزی با موت مشتبه و حیات غیر مستقر

از  که پیشینه فقهی چندانی نداشته و پس  با توجه به جدید بودن موضوع، طبیعی است 

پیدایش، کانون توجه فقهای معاصر قرار گرفته باشد. با این حال، مواردی در کتب فقهی به چشم 

که ارتباط نزدیکی با مرگ مغزی دارد مثل »موت مشتبه« یا »حیات غیر مستقر«. »موت  می خورد 

مشتبه«، موردی است که شخص در ظاهر، مرده است، اما به مرگ او اطمینان نداریم و وضعیت، 

که فرد حیات ناپایدار دارد؛ یعنی از یک طرف،  مشکوک است. »حیات غیر مستقر«، حالتی است 

بعضی از علایم حیات را دارد و از سویی، قابلیت بقای روح را از دست داده و از نظر عرفی، مرده ای 

متحرک و مثل حیوان مذبوح است. این دو حالت با مرگ مغزی ارتباطی نزدیک و وضعیتی مشابه 

دارند. با این حال، انطباق داشتن یا نداشتن این عنوان ها با مرگ مغزی به بررسی بیشتر نیاز دارد.

الف. مقایسه مرگ مغزی با موت مشتبه

در بحث مربوط به احکام احتضار و تجهیز میّت، فقها به استناد روایات، به استحباب تعجیل 

در امر تجهیز و کفن و دفن میّت فتوا می دهند. این حکم مخصوص موارد غیر مشکوک است و در 

موارد مشکوک مثل شخص صاعقه زده، غریق، کسی که آوار بر او خراب شده و نظیر آن، به استناد 

روایات دیگر، به انتظار و صبر تا سه روز حکم می کنند مگر اینکه قبل از آن، نشانه های مرگ ظاهر و 

علم به وقوع مرگ حاصل شود.

شیخ مفید و شیخ طوسی مدت سه روز را مدت انتظار برای موارد مشکوک می دانند. )المقنعه 86 و 

النهایه 40( محقق حلی نیز تأخیر در تجهیز مشکوک الممات را معلق به حصول علم می دانند. یعنی هر زمان 

که از طریق نشانه های مرگ، علم حاصل شود از آن زمان تجهیز و تسریع مستحب است.)المعتبر 1: 262(

البته فقها حکم وجوب انتظار را به موارد مشکوک منصوص در روایات منحصر ندانسته و به موارد 

مشکوک دیگر نیز سرایت داده اند، اما مرگ مغزی را از این قبیل نمی توان به شمار آورد. چرا که امروزه 

با پیشرفت علم پزشکی، تعریف مشخصی از مرگ مغزی وجود دارد و فقها باید درباره این موضوع 
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مشخص اظهار نظر کنند که آیا چنین شخصی، زنده و متعلق احکام زندگان است و یا به پیروی از 

نظر پزشکان، تنها دارای حیات نباتی بوده و متعلق احکام مردگان است. در گذشته به دلیل معلوم 

نبودن وضعیت در موارد یادشده، توصیه می شد تا معلوم شدن وضعیت صبر کنند. در این صورت 

گر فقیهی نظر پزشکان در مورد جاری کردن احکام اموات بر فرد مبتلا به مرگ مغزی را بپذیرد، موت  ا

گر فقیهی شخص مبتلا به مرگ مغزی را میت  مستقر بوده و از موضوع موت مشتبه خارج است. و ا

نداند، احکام و آثار فرد زنده بر او بار شده و در این صورت نیز، موضوع موت مشتبه منتفی خواهد بود.

ب. مقایسه مرگ مغزی با حیات غیر مستقر

که با مرگ مغزی ارتباط نزدیکی دارد، موضوع »حیات غیر مستقر«  یکی دیگر از مسائل فقهی 

است. حیات غیر مستقر که گاهی به حرکت مذبوح و سربریده تشبیه می شود، حالتی بین مرگ و 

گر چه ارتباط  که شخص در این حالت، آخرین رمق حیات را داراست و به تعبیری، ا حیات است 

روح و جسم به طور کامل قطع نشده و آثار حیات موجود است، اما بدن قابلیت بقا و ادامه زندگی را 

از دست داده و مثل انسان مرده است. از این موضوع در ابواب مختلفی مثل ارث، وصیت، دین، 

زوجیت و جنایت سخن به میان آمده و در برخی از احکام، شخص دارای حیات غیر مستقر در حکم 

مرده تلقی شده و احکام مردگان بر او جاری شده است. 

گر بر شخص جنایتی وارد کند و او را در حکم مذبوح قرار دهد؛ یعنی  صاحب جواهر می گوید: »ا

حالتی که شخص حیات مستقرش را از دست داده و ادراک و نطق و حرکت اختیاری نداشته باشد و 

در این حالت، فرد دیگری، مجنی علیه را سر ببرد، شخص اول ]جانی اول[ مستحق قصاص است؛ 

کسی  چون او قاتل است و شخص دوم ]جانی دوم[ باید دیه جنایت بر میّت را بپردازد؛ چون سر 

که موضوع  کرده است«. )جواهر الکلام 42: 58( ملاحظه می شود  که در حکم میّت است، قطع  را 

قصاص، ازهاق نفس است؛ یعنی شخصی مستحق قصاص است که با تجمیع شرایط دیگر موجب 

ازهاق نفس محترمه و مرگ انسان شود. در این مثال، فرد اول یعنی کسی که با جنایت خود، مجنی 

که فقها  علیه را در حالت حیات غیر مستقر قرار داده، محکوم به قصاص شده و نشانه این است 

انسان دارای حیات غیر مستقر را در باب جنایت، ملحق به انسان مرده کرده اند.
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قانون مجازات اسلامی مصوب 1392 نیز در این باره در ماده 372 می گوید: »هرگاه کسی آسیبی 

به شخصی وارد کند، به گونه ای که وی را در حکم مرده قرار دهد و تنها آخرین رمق حیات در او باقی 

بماند و در این حال، دیگری با انجام  رفتاری به حیات غیر مستقر او پایان دهد، نفر اول قصاص 

می شود و نفر دوم به مجازات جنایت بر میّت محکوم می گردد...«.

است.  شده  بیان  حیات  استقرار  عدم  و  استقرار  برای  فقها  لسان  در  متفاوتی  ملاک های 

ملاک های حیات مستقر عبارتند از: قابلیت زیستن به مدت یک یا دو روز )شیخ طوسی، المبسوط 

7 : 203 و عاملی، مفتاح الکرامة 8 :46( و داشتن حرکت قوی )شیخ طوسی، الخلاف 3: 258( 

ک، نطق و حرکت  و ملاک های حیات غیر مستقر عبارتند از: وضعیت جسمانی مثل زوال ادرا

اختیاری )نجفی، جواهر الکلام 42: 58 ؛ شهید ثانی، مسالک الفهام 15: 93 و خویی، مبانی 

تکملة _ موسوعه 42 : 21( 

با ذکر این موارد، وضعیت مرگ مغزی به حیات غیر مستقر بسیار نزدیک و قابل تطبیق بر آن 

گذاشت؛ چون حیات غیرمستقر به معنای  که باید بین این دو نیز فرق  است، اما حق این است 

که در آن، بدن قابلیت تعلق روح و ادامه حیات را از دست داده است. هر چند  زندگی فردی است 

که در فرض  بعضی از عوارض حیات را داراست، اما مرده به حساب می آید و به همین دلیل است 

جنایت بر شخصی که حیات غیر مستقر دارد، جانی محکوم به قصاص نمی شود، بلکه کسی که 

که در مرگ مغزی، هر چند )در  کرده است، قصاص می شود. در حالی  حیات مستقر فرد را سلب 

گردش خون مصنوعی است، اما  فرض مرگ تمام مغز( عملیات احیا با دستگاه صورت می گیرد و 

بدن قابلیت بقای حیات و تعلق روح را از دست نداده است. پس روزهای زیادی می تواند زنده بماند 

بدون آنکه نشانه های فساد در بدن ظاهر شود. قابلیت بقا و ادامه حیات، ملاکی برای تشخیص 

مرگ و حیات و فارقی برای این دو عنوان است، چنانکه شیخ طوسی درباره جواز و عدم جواز تذکیه 

حیوانی که آسیب ببیند، از این ملاک استفاده می کند. )المبسوط 6: 275( این امر به خوبی نشان 

می دهد که ملاک در حیات و مرگ، قابلیت بقاست.

با این اوصاف، حمل کلام برخی از بزرگان _ که در مسئله مرگ مغزی قائل به تفصیل در احکام 
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مربوط به مرگ و حیات شده است _ بر حیات غیر مستقر نادرست است. شاهد این ادعا آن است 

که تفصیل دهندگان، شخص مبتلا به مرگ مغزی را در احکام مربوط به ارث و زوجیت و عدّه 

وفات، ملحق به زنده می دانند، در حالی که فرد دارای حیات غیر مستقر در احکام مذکور، ملحق 

به مرده است.

بنابر این، هیچ یک از عناوین »موت مشتبه« و »حیات غیر مستقر« بر مرگ مغزی قابل تطبیق 

نیست و برای شناسایی ماهیت این امر تنها به کلام فقیهانی بسنده می کنیم که متعرض این مسئله 

شده و به طور مشخص به این امر پرداخته اند. در بین فقهای معاصر، عده زیادی بر این باورند که 

مرگ مغزی پایان حیات نیست و حیات حیوانی همچنان ادامه دارد و عده ای عقیده دارند مرگ 

مغزی پایان حیات حیوانی است که هر کدام برای اثبات مدعای خود، ادله ای اقامه می کنند.
بررسی فقهی مرگ مغزی

اظهار نظر در خصوص مرگ مغزی و اینکه آیا مبتلا به مرگ مغزی، انسانی زنده تلقی می شود یا 

مرده، نیازمند موضوع شناسی و نگاه دقیق به ماهیت پزشکی این پدیده است. بی شک، احکامی 

نظیر جواز یا عدم جواز قطع دستگاه های تنفسی و حیات بخش یا اهدای عضو بیماران مرگ مغزی 

به بیماران نیازمند دیگر، به بررسی این مسئله بستگی دارد که آیا از منظر فقهی، مبتلا به مرگ مغزی، 

انسانی زنده تلقی می شود یا مرده و فاقد حیات است؟ آیا مرگ مغزی از نگاه دینی به منزله پایان 

حیات است یا خیر؟ به تعبیر دیگر، آیا زنده نگه داشتن فرد مرگ مغزی شده، به معنای استمرار 

حیات است و یا به معنای طولانی نمودن ممات اوست؟

فقهای شیعه در مواجهه با این سؤال، دیدگاه های متفاوتی دارند. عده ای به وجود حیات در 

این گونه افراد معتقدند و مرگ مغزی را پایان حیات نمی دانند و احکام مردگان را درباره آنان جاری 

نمی کنند. در مقابل، عده ای قائل به پایان حیات در مبتلایان به مرگ مغزی هستند و همسو با 

که  نظر پزشکان، مرگ مغزی را مساوی با پایان حیات می دانند. در مقابل این دو رویکرد عمده 

به صورت مطلق، به حیات یا ممات حکم می کند، رویکرد سومی وجود دارد که نظری تفصیلی در 

احکام مبتلایان به مرگ مغزی، در پیش می گیرد. 
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انظار فقها در مورد مرگ مغزی
آیت الله تبریزی از جمله کسانی هستند که مرگ مغزی را پایان حیات نمی دانند. ایشان در پاسخ 

کامل بدن معیار در ترتب  که خاموشی  که در این خصوص شده است بیان می کنند  به استفتائی 

احکام موت است و موت طبی که صرفاً مرگ قوه عاقله است، معیار نیست. )صراط النجاة _ محشی 

کردن تجهیزات را جایز نمی دانند چون سبب تسریع در مرگ بیمار  2: 552(  به همین دلیل جدا 

است. )همان 2: 552 و فقه العذار الشرعیه و المسائل الطبیه 198( مرحوم آیت الله فاضل لنکرانی 

نیز معیار در مرگ را تعریف عرفی آن می دانند و صریحاً بیان می کنند که انسان مبتلا به مرگ مغزی از 

لحاط فقهی و عرفی، میت محسوب نمی شود و احکام حیات حتی قصاص و دیه شرعاً بر او مترتب 

می شود. )جامع المسائل فارسی 2: 113 و احکام پزشکان و بیماران 148_ 149( مرحوم آیت الله 

منتظری نیز از قائلین به این نظر هستند. مطابق نظر ایشان، شخص مبتلا به مرگ مغزی تا زمانی 

گر اعضای وی قطع شود قتل عمد صادق است و  که قلب او کار می کند میت محسوب نمی شود و ا

گر حکم به قصاص نشود؛ لااقل دیه دارد. )رساله استفتائات 3: 343( ا

آیت الله سیستانی نیز از جمله فقهایی هستند که مرگ مغزی را پایان حیات نمی دانند و معتقدند 

که ریه و قلب حتی با تجهیزات پزشکی  که مرگ مغزی به شرطی پایان حیات محسوب می شود 

نتوانند کار کنند. )مسائل المنتخبه 575( مرحوم آیت الله بهجت نیز رسیدگی به بیماران مرگ مغزی 

را لازم می دانند و معتقدند تا زمانی که از تمام جهات مرگ حاصل نشود، میت نیستند و احکام میت 

بر آنها مترتب نمی شود. )استفتائات 1: 342 و 335( 

آیت الله آصف محسنی از دیگر قائلین به این نظر هستند. ایشان پس از اینکه حقیقت مرگ و 

نهایت حیات انسانی را با توجه به مضامین قرآنی، زهاق روح و قطع کامل اتصال و تعلق آن به جسد 

می دانند، به این امر معتقد می شود که حقیقت مذکور، نه محسوس است تا بتوان به کمک دانش 

ع از لحظه انقطاع روح از بدن سخنی  پزشکی آن را درک کرد و نه عقل توان درک آن را دارد و نه در شر

آمده است. )الفقه و مسائل طبیه 1: 129_ 131؛ 2: 207_ 208( 

مرحوم آیت الله خویی معتقدند متوقف کردن تجهیزات، فی حدّ نفسه و به خودی خود، جایز 
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گر با مورد اهم، در تزاحم بود، اهم مقدّم می شود. )فقه العذار الشرعیة و المسائل الطبیه  نیست، اما ا

گلپایگانی و موسوی اردبیلی نیز معتقدند برداشتن اعضای بیمار مرگ  199_ 200( آیت الله صافی 

گر پزشکی اقدام به پیوند  مغزی چون موجب تسریع در مرگ او می شود، جایز نیست. بنابراین ا

گنجینه  اعضای وی بکند؛ جنایت او عمدی محسوب می شود. )استفتائات پزشکی 50_ 51 و 

گر پیوند اعضاى بدن  استفتائات قضایی سؤال 237 و 8016( همچنین آیت الله خامنه ای معتقدند ا

بیمار مرگ مغزی، باعث تسریع در مرگ و قطع حیات آنان شود، جایز نیست. در غیر این صورت به 

شرطی پیوند جایز است که بیمار قبلًا اذن داده باشد یا اینکه نجات نفس محترمی متوقف بر این 

پیوند باشد. )أجوبه الإستفتائات فارسی 286(

در مقابل آیت الله فیاض کابلی از جمله کسانی هستند که بیمار مرگ معزی را مرده می داند. به 

عقیده ایشان چون اعضای بدن قادر به انجام فعالیت های طبیعی خود نیستند، این فرد مرده به 

حساب می آید. هر چند که قلب چنین شخصی به وسیله تجهیزات پزشکی عمل می کند اما این 

عمل طبیعی قلب نیست بلکه به واسطه دستگاه است. )المسائل المستحدثه 180(

آیت الله نوری همدانی از فقهایی هستند که پیوند اعضای بیمار مرگ مغزی را با وصیت فرد یا 

اذن فقیه جامع الشرایط جایز می دانند. بنابراین هرچند ایشان تصریحی ندارند که بیمار مرگ مغزی 

مرده است اما پذیرش وصیت وی منوط به این است که او را مرده محسوب کنیم. به بیان دیگر، 

که ایشان برای فرد مرگ مغزی پذیرفته  یکی از احکام میت این است که وصیت او پذیرفته شود 

است. )گنجینه استفتائات قضایی سؤال  237(

آیت الله مکارم شیرازی اعتقاد به تفصیل احکام در مبتلایان به مرگ مغزی داشته و می گوید: »با 

توجّه به اینکه پزشکان تصریح می کنند این گونه افراد ]مبتلا به مرگ مغزی[، مانند شخصی هستند 

که مغز او به کلّی متلاشی شده ]است[ یا سر از تن او جدا کرده اند که با کمك وسایل تنفّس مصنوعی و 

تغذیه ممکن است تا مدّتی به حیات نباتی ادامه دهد، یك انسان زنده محسوب نمی شوند، در عین 

کاملًا مرده هم نیستند. بنابراین، در احکام مربوط به حیات و مرگ باید تفصیل  حال، یك انسان 

داده شود...«. )احکام پزشکی 113، گنجینه استفتائات قضایی سؤال 237(
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ادله عدم تحقق مرگ به واسطه مرگ مغزی
دلیل اول: تحقق نیافتن مفهوم حقیقی موت

مرگ پدیده ای در عالم واقع و سبب حقیقی آن براساس آیات و روایات جدایی روح از بدن است. 

در آیات قرآن و روایات به ملائکه قبض روح و نحوه ی تحقق آن اشاره شده است. در آیه 42 سوره 

نْفُسَ حِینَ 
َ ْ
ی ال

َ
زمر بیان شده است که خداوند متعال در زمان مرگ، روح را قبض می کند. »الُله یَتَوَفّ

ی إِنَّ  جَلٍ مُسَمًّ
َ
خْرَى إِلَی أ

ُ ْ
تِی قَضَی عَلَیْهَا الْمَوْتَ وَ یُرْسِلُ ال

َ
تِی لَمْ تَمُتْ فِی مَنَامِهَا فَیُمْسِكُ الّ

َ
مَوْتِهَا وَ الّ

رُونَ«
َ

یَاتٍ لِقَوْمٍ یَتَفَکّ
َ

فِی ذلِكَ ل

اولین  دلیل و دیدگاهی که در توجیه نظر قائلین به زنده بودن بیمار مرگ مغزی، بیان شده این 

 ـتحقق نیافته است. در مقابل برخی از   ـمفارقت روح از جسد  که معنای واقعی و دینی مرگ  است 

فقها و محققین معتقدند که مفهوم حقیقی مرگ در مرگ مغزی محقق شده است. آیت الله خرازی 

که رجوع به عرف را در تحقق عنوان موت و حیات موجه می داند، اما در تحلیلی،  از فقهایی است 

گر بگوییم موت و حیات از امور  کرده است و می گوید: »ا کارشناس را مطرح  احتمال رجوع به نظر 

گر عرف، یقین به مرگ شخصی پیدا کند، ولی پزشکان بگویند زنده  واقعی هستند، در این صورت، ا

است، نمی توان این شخص را دفن کرد؛ چون مرگ، امری واقعی است و حکم دفن بر واقع مرگ بار 

می شود، نه بر صدق مفهوم عرفی آن. ]موضوع دفن ثابت نشده و حکم نیز مترتّب نخواهد شد[... 

گر پزشکان به وقوع مرگ خبر دهند ]موضوع احراز خواهد شد[ نه به این خاطر که مفهوم  همچنین ا

مرگ، صادق است، بلکه به خاطر اینکه حقیقت مرگ واقع شده است؛ چون هر چند عرف عام در 

تحقق مرگ شک دارد، اما به دلیل اینکه پزشکان، در وقوع و عدم وقوع مرگ، تخصص دارند، 

اعتماد به قول آنها جایز است ]و با شهادت آنها می توان گفت: واقع مرگ محقق شده است[«. )مجله 

فقه اهل بیت 19: 90( ایشان روایاتی را که درباره تخطئه عرف و لزوم به تأخیر انداختن دفن در موارد 

مشتبه تا ظهور نشانه های مرگ یا گذشت زمان وارد شده است، مؤیدی بر واقعی بودن مرگ و حیات 

می داند، هر چند در نهایت می گوید: مسئله مرگ مغزی، خالی از اشکال نیست. )همان 19: 91(

همچنین مسعود امامی پس از بررسی زمان دمیده شدن روح در جنین به این نتیجه می رسد که ولوج 
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روح که حرکت ارادی و ادراک و احساس از مهمترین آثار آن است، محقق کننده حیات انسانی و حیات 

حیوانی است، اما حیات نباتی که به موجب حرکت غیر ارادی عضلات و ضربان قلب و به وجود آمدن 

استخوان ها حاصل می شود، هیچ ارتباطی با حیات حیوانی و انسانی ندارد. در نتیجه، جنین با داشتن 

حیات نباتی، انسان شمرده نمی شود. )»زمان دمیده شدن روح«، 51: 111_112( بنابراین نظر، با نبود 

این آثار یعنی حرکت ارادی و احساس در حالت مرگ مغزی، به خروج روح از بدن پی می بریم و خروج 

روح از بدن به معنای پایان حیات حیوانی و انسانی است، هر چند بعضی از آثار حیات نباتی مثل ضربان 

قلب باقی باشد، همان گونه که در جنین، وجود حیات نباتی و آثار آن، از حیات انسانی حکایت نمی کند.

اما در مقابل گروهی از فقها معتقدند معنای واقعی مرگ در مرگ مغزی محقق نشده است. دو 

دلیل برای این نظر ذکر شده است. دلیل اول عدم حصول علم و اطمینان به تحقق این حقیقت 

است. این عدم علم ناشی از این است که لحظه تعلق روح به بدن و لحظه قطع اتصال روح از بدن 

نه محسوس است، نه معقول و نه منصوص. دلیل دوم عدم ملازمه مرگ عضوی از بدن با خروج 

روح از تمام بدن است که در ادامه بدان اشاره می شود.

اول: نامحسوس، نامعقول و غیر منصوص بودن تعلق و انقطاع روح

آیت الله آصف محسنی در موارد مختلفی از کتاب خویش به این امر اشاره و استناد می کند که لحظه 

انقطاع روح از بدن و حصول موت، به دلیل محسوس نبودن و خارج بودن از حیطه تعقل و تعبد قابل 

درک نیست و نمی توان بدان علم پیدا کرد. )الفقه و مسائل طبیه 2: 207  ـ208( ایشان در تشریح این 

نکته که پزشک نمی تواند به طور یقینی مدعی شود که روح از بدن جدا شده است بیان می کنند که 

قبول این نکته مستلزم این است که دو ادعا توسط علم پزشکی ثابت شود؛ اول اینکه ثابت شود مرگ 

کار  ساقه مغز فقط به دلیل جدایی روح است نه دلیل دیگر. دوم اینکه ثابت شود مغز بعد از اینکه از 

افتاد به هیچ وجه قابل بازگشت یا تعویض نیست. اما از آن جایی که علوم تجربی نمی توانند این دو 

نکته را به شکل قطعی اثبات کنند، پس نمی توان حکم به مرگ کرد. )همان 1: 130(

دوم: عدم ملازمه مرگ عضوی از بدن با خروج روح از تمام بدن 

دومین دلیلی که برای اثبات عدم تحقق موت حقیقی در بیمار مرگ مغزی اقامه شده این است 
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که مرگ عضوی از بدن ملازمه با خروج روح از تمام بدن ندارد. آیت الله سیدمحمد صدر از فقهایی 

هستند که مرگ را خروج کامل روح از بدن تعریف کرده اند و معتقدند تا زمانی که روح هرچند به میزان 

خیلی کمی با بدن ارتباط دارد؛ مرگ محقق نشده است. )ماوراء الفقه 10: 140ـ4(

که عضوی حیاتی باشد؛ ملازمه  آیت الله سند بحرانی نیز معقتد است مرگ یک عضو هرچند 

با خروج روح از تمام بدن ندارد چرا که احتمال دارد مرگ در بقیه اعضا منتشر نشده باشد و قابلیت 

گفته شود بعد از مرگ مغز، اجزای آن  احیای مجدد مغز نیز وجود داشته باشد. البته ممکن است 

فاسد می شود، بنابراین محال است مغز مجدداً احیا شود. در پاسخ به این نکته ایشان این گونه 

پاسخ می دهند که بین قضیه مبتنی بر غلبه و کثرت و قضیه ممتنعه دائمه فرق است. ]کثرت فساد 

مغز و عدم حیات مجدد آن در مرگ مغزی به معنای امتناع و استحاله تجدید حیات در مغز نیست[. 

بنا بر این، در صورت شک در بقای استمرار حیات یا زوال آن، مرده دانستن مرگ مغزی، حکمی 

بدون مجوز است. )فقه الطب و التضخم النقدی 71(

با توجه به غیرمحسوس بودن جدایی روح از بدن و عدم تشخیص یقینی آن در واقع، فقها به 

گر ملاک و ضابطه عرفی مرگ در  بررسی ملاک صدق مرگ از نظر عرف پرداخته اند. در این صورت ا

مرگ مغزی صادق باشد، مرگ شرعی نیز محقق بوده و احکام آن بار می شود.

دلیل دوم: صدق نکردن مفهوم عرفی موت

در میان اهل لغت مرگ در مقابل حیات در نظر گرفته شده و تعریف دقیق یا ضابطه خاصی برای 

آن بیان نشده است. جوهری در الصحاح)1: 267( و ابن منظور در لسان العرب)2: 90( موت را ضد 

کرده و آن را  کرده اند. ابن فارس در معجم مقاییس اللغه نیز موت را ضد حیات معنا  حیات معنا 

دالّ بر ذهاب و خارج شدن قوه ای از یک شیء دانسته است.)5: 283( راغب اصفهانی در مفردات 

الفاظ قرآن)781( و طریحی در مجمع البحرین)2: 223( انواع موت را به حسب انواع حیات دانسته 

کرده اند. با این وجود  و اولین نوع آن را به ازاء قوه ی نامیه موجود در انسان و حیوان و نبات بیان 

فقهای  معاصر در مقام بررسی مرگ مغزی، به بیان ضابطه مرگ از نظر عرف اقدام کرده اند. 

الف. شاخص های عرفی مرگ و حیات
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بنابر نظر کسانی که موت عرفی را معیار می دانند، از سویی، معیار موت و ترتّب آثار، صدق مفهوم 

عرفی آن است و از سوی دیگر، مفهوم عرفی موت با تعریف فقهی آن یعنی مفارقت روح از بدن 

تفاوتی ندارد. پس عرف، کسی را مرده می پندارد که روح از بدنش جدا شود. حال سؤال این است که 

این معنای عرفی و فقهی با چه شاخص و نشانه ای تحقق می یابد و به تعبیر دیگر، عرف چه زمانی 

و با چه ملاک و شاخصی، به علم یا اطمینان می رسد که این امر نامحسوس )جدایی روح از بدن( 

حاصل شده است؟ 

برخی از فقها برای تشخیص زمان مرگ و تفکیک دو مقوله حیات و مرگ، شاخص هایی بیان 

که به نظر می رسد همگی از مؤلفه های عرفی مرگ و حیات است و به دیگر بیان، با این  کرده اند 

شاخص ها، مفهوم عرفی موت و موضوع احکام مرده احراز می شود:

اول: توقف کامل و نهایی حرکت قلب

کامل و بدون  که فقها برای تشخیص زمان مرگ بیان می کنند، توقف  یکی از شاخص هایی 

بازگشت قلب است که در این نگاه، در صدق عنوان زنده، تفاوتی بین حرکت طبیعی قلب و حرکت 

با کمک دستگاه تنفس مصنوعی نیست. مرحوم آیت الله فاضل از فقهایی است که تصدیق عرفی را 

در احراز موضوع احکام مرده، ملاک و مبنا قرار می دهد و به نظر می رسد بر این باور است که اطمینان 

عرف در تصدیق مفهوم موت در صورت توقف قلب حاصل می شود: »برداشتن اعضای افرادی که 

به علت سکته مغزی یا تصادف از لحاظ پزشکی، امیدی به زنده ماندن آنها نیست، ولی قلب آنها از 

گر بردارند، بعید نیست که  کار نیافتاده است، مشکل است، خصوصا قلب را که هنوز از کار نیافتاده، ا

صدق قتل کند«. )جامع المسائل فارسی 1: 573  ـ574( 

در مقابل گروهی از فقها معتقدند از نگاه عرف، زمانی مرگ شخص فرا می رسد و به او مرده اطلاق 

می شود که قلب از حرکت طبیعی و خود به خودی متوقف شود و به دنبال آن، حرکت نبض و جریان 

گر قلب به مرحله ای برسد که حرکت طبیعی را از  خون باز ایستد. حرکت طبیعی معیار حیات است و ا

دست بدهد و به کمک دستگاه تنفس دهنده به حیات خود ادامه دهد، از نظر عرفی، چنین انسانی، 

زنده تلقی نمی شود. باید بین حالات مختلف مرگ مغزی تفاوت گذاشت؛ در حالتی که قلب دارای 
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حرکت طبیعی و ذاتی خود است، شخص از نظر عرف، زنده است و در حالتی که این حرکت طبیعی 

متوقف شود، معنای عرفی موت محقق می گردد. )مؤمن، کلمات سدیده 194_ 195 و خرازی، مجله 

فقه اهل بیت 19: 89 _ 90(

در این نگاه، حرکت ذاتی و طبیعی قلب به عنوان شاخص حیات مورد توجه است. تا زمانی که 

گر مبتلا به مرگ مغزی به مرحله ای  این حرکت، متوقف نشده است، باید به حیات حکم کنیم و ا

برسد که حرکت طبیعی قلب را از دست بدهد و ادامه ضربان قلب به کمک دستگاه حمایتی صورت 

بگیرد، از نظر عرفی، شخص، مرده خواهد بود. تفاوت بین دیدگاه دوم و دیدگاه اول در تشخیص 

ملاک عرفی مرگ است. 

دوم: توقف نهایی اعمال قلبی و ریوی

دومین معیاری که برای اطمینان عرف به موت بیان شده است؛ توقف نهایی اعمال قلبی 

و ریوی است. آیت الله سیستانی می گوید: »مقصود از شخص مرده ]...[ کسی است که اعمال 

ریوی و قلبی او متوقف شده و این توقف، نهایی و غیر قابل بازگشت باشد، اما فرد مرگ مغزی 

که ریه و قلب او در انجام وظایف شان استمرار داشته، مرده به شمار نمی آید، هر چند  در حالی 

این تحرک و استمرار به وسیله دستگاه ها و تجهیزات تنفس مصنوعی صورت پذیرد«. )المسائل 

المنتخبة 575(

سوم: مرگ از جمیع جهات )حصول موت در همه اعضا(

آیت الله منتظری و بهجت تحقق مرگ را تنها در صورتی می دانند که نشانه های حیات در همه 

اعضای بدن از بین برود. )احکام پزشکی 120؛ رساله استفتائات 2: 381 و استفتائات 1: 342 و 395(  

به نظر می رسد این ضابط چندان روشن نیست. ولی گویا مقصود این دسته از فقها از مرگ کامل و 

همه سویه این باشد که هیچ یک از اعضای بدن دارای حیات نباشد و پس از قطع اعضای رئیسی 

بدن، بقیه اعضا نیز دچار توقف شود و در این حالت، مفهوم عرفی موت محقق می گردد.

در مقابل بعضی از فقها می گویند مبتلا به مرگ مغزی چون دچار توقف اعضا از عملکرد طبیعی و 

حرکات معمولی شده است، از نظر پزشکی، امیدی به حیات مجدد او نیست و از نظر طبیعی، مرده 
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به حساب می آید. )فیاض، المسائل المستحدثه 180( با این حال، دلیل این گفتار را بیان نکرده اند 

و معلوم نمی کنند آیا ملاک در تحقق موضوع احکام مرده، نظر کارشناس است یا اینکه از نظر عرفی، 

مفهوم مرگ با توقف عملکرد طبیعی اعضا حاصل می شود؟ 

فارق بین این دو نظر در این است که از نظر عرف، مرگ اعضا از جمیع جهات ملاک صدق موت 

گر اعضا به گونه ای متوقف شوند که از عملکرد طبیعی و حرکات معمولی خارج  است و یا این که ا

شده و امیدی به حیات مجدد آن نباشد، مرگ اعضا و به تبع آن مرگ بیمار محقق شده است؟

نتیجه بررسی برداشت فقها از ملاک عرفی صدق مرگ، این است که با توجه به تعدد ملاکات و 

عدم اشاره به نشانه مشخصی از این برداشت عرفی در لغت و سیره عقلا، نمی توان ترجیحی برای 

انتخاب یکی از ملاکات و به تبع آن تشخیص عرفی صدق مرگ در مرگ مغزی حکم نمود. با وجود 

اجمال در موضوع و عدم امکان ترجیح یکی از ملاکات، نمی توان به طور قطع در مورد زنده یا مرده 

بودن شخص مبتلا به مرگ مغزی قضاوت نمود. در این صورت باید به سراغ اصول عملیه مراجعه 

کرده و از این طریق حکم مسئله را روشن کرد.

دلیل سوم: استصحاب

که در  سومین دلیل و دیدگاه درباره نظر زنده بودن بیمار مرگ مغزی استصحاب حیات است 

بیان فقها به دو صورت مطرح شده است؛ عده ای استصحاب موضوعی بقاء حیات و عده ای دیگر 

استصحاب حکمی حیات را بیان می کنند. ذیلًا به تقریر هر دو بیان پرداخته می شود. 

اول: استصحاب موضوعی )استصحاب بقا حیات(

بعضی از فقها در فرضی که شک در تحقق موت داشته باشیم، استصحاب بقاء حیات را اصل 

گر مرگ مغز بعد از مرگ ساقه، حادث شود، در این فاصله  جاری می دانند. به عقیده این عده از فقها ا

زمانی، مبتلا به مرگ مغزی را نمی توان مرده به حساب آورد، بلکه مقتضای استصحاب، حیات 

شرعی اوست. بنابراین در صورت شک، باید رجوع به استصحاب کنیم؛ یعنی تا زمانی که اطمینان 

به خلاف این حالت پیدا نشود، باید حکم به بقای حیات انسانی کنیم«. )آصف محسنی، الفقه و 

مسائل طبیه 2: 209ـ210 و سند بحرانی، فقه و التضخم النقدی 71(



مجله علمی دانش پژوهان مجتمع فقه، حقوق و قضای اسلامی30
سال ششم.  شماره اول .  پیاپی نهم .  پاییز و زمستان 1399

آیت الله فاضل و آیت الله منتظری نیز به صراحت به این اصل اشاره نمی کنند، اما لزوم احتیاط 

کلامشان آمده، نتیجه جریان استصحاب و از آثار آن است. )جامع المسائل فارسی 2: 113؛  که در 

احکام پزشکی 120؛ رساله استفتائات 2: 381(

دوم: استصحاب حکمی

کارشناس و خبره را در تحقق موت یا عدم آن در  آیت الله خرازی نیز پس از اینکه جواز اعتماد به نظر 

کرده است و می گوید: »زمانی به قول  بحث مرگ مغزی به صورت احتمال مطرح می کند، به آن اشکال 

که با عرف در مفهوم مرگ، اتفاق نظر داشته و شک در تحقق مصداق  کرد  متخصصین می توان اعتماد 

باشد، در حالی که در مورد مرگ مغزی چنین نیست؛ چون آنچه مورد اختلاف است، مفهوم مرگ است ]نه 

مصداق آن[... و در این گونه موارد، شهادت کارشناسان بر تحقق مرگ کفایت نمی کند؛ چون آنها بر تحقق 

مرگ مغزی شهادت می دهند، در حالی که این، خود، اول کلام است که آیا مرگ مغزی همان مرگ واقعی 

که موضوع احکام موت واقع می شود، هست یا نه؟ در این صورت، ]اختلاف در مفهوم و اخبار کارشناس به 

تحقق مرگ[ آنچه مورد تبعیت قرار می گیرد، شک در تحقق مرگ و احتمال بقای حیات است که مجرای 

استصحاب حکمی است نه موضوعی؛ نظیر شک در غروب و مغرب و مقتضای استصحاب حکمی، عدم 

جواز قطع اعضا قبل از توقف قلب و مغز و سکون نفس و خاموشی بدن است«. )مجله فقه اهل بیت 19: 89(
نظر تفصیلی در مرگ مغزی

عده ای دیگر بدون ارائه شاخص و با تمسک به نظر کارشناس و پزشک و بدون اینکه به مرده یا 

زنده بودن اشاره کنند، در احکام مربوط به زندگان و مردگان تفصیل داده اند و بعضی از احکام مربوط 

به مردگان را در مورد مبتلایان به مرگ مغزی جاری می کنند. آیت الله مکارم شیرازی به این نظر معتقد 

است و می گوید: »با توجّه به اینکه پزشکان تصریح می کنند این گونه افراد ]مبتلا به مرگ مغزی[، مانند 

شخصی هستند که مغز او به کلّی متلاشی شده ]است[ یا سر از تن او جدا کرده اند که با کمك وسایل 

تنفّس مصنوعی و تغذیه ممکن است تا مدّتی به حیات نباتی ادامه دهد، یك انسان زنده محسوب 

نمی شوند، در عین حال، یك انسان کاملًا مرده هم نیستند. بنابراین، در احکام مربوط به حیات و مرگ 

باید تفصیل داده شود...«. )احکام پزشکی 113؛ گنجینه استفتائات قضایی سؤال 237( 
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که در چه مواردی چه حکمی از اموات و چه حکمی از  کامل مشخص نکرده اند  ایشان به طور 

گر موضوع،  زندگان بر بیمار مرگ مغزی جاری می شود. اما در جایی می گوید: »در موارد مرگ مغزى، ا

گونه احکام مانند میّت است )هر چند پاره اى از احکام  قطعی و یقینی باشد، چنان فردى در این 

میّت مانند غسل و نماز و کفن و دفن و غسل مسّ میّت بر او جارى نمی شود(. بنابراین، برداشتن 

اعضاى او براى نجات جان مسلمانان مانعی ندارد«. )احکام پزشکی 115؛ الفتاوی الجدیدة 1: 411( 

بر این اساس باید بین احکام مربوط به مرگ و حیات، تفصیل داده شود، اما مسلّم است که حیات 

حیوانی این گونه افراد به پایان رسیده است و تنها حیات نباتی دارند. البته بعضی از احکام مرده مثل 

غسل و کفن و عدّه وفات جاری نمی شود. )مکارم، احکام پزشکی 113(

به عقیده ایشان، تشخیص مصادیق برخی از موضوعات مثل مرگ و حیات به نوعی تبحّر و 

گونه امور نمی توان به فهم عرف عام و توده مردم  تخصص نیاز دارد. پس برای تشخیص این 

اعتماد کرد، بلکه باید به متخصص آن فن مراجعه کرد. بنا بر این، پزشک باید بگوید که آیا مرگ 

مغزی مصداق حیات حیوانی یا مصداق مرگ و حیات نباتی است.

در دایرةالمعارف فقه مقارن چنین آمده است: »شکّی نیست که تعیین و تشخیص موضوعات به 

طور کلی و بیان خصوصیات، اجزا، شرایط و موانع آن به عهدة فقیه است؛ یعنی فقیه باید معلوم کند 

گر موضوع، یك عنوان مرکّبی مثل نماز است، از  که در لسان ادلّه، حکم بر چه موضوعی وارد شده و ا

چه اجزا و شرایط و موانعی برخوردار است؟... ولی هنگامی که به مصادیق این موضوعات می رسیم 

و بحثی تطبیقی به میان می آید...، مشاهده می کنیم که موارد، سه گونه است: یک، موضوعاتی 

که تطبیق و تشخیص مصادیق آن نیاز به نوعی تخصّص دارد و باید آن را از متخصّصان آن موضوع 

گرفت. مثلًا فقیه می گوید: روزه بر بیمارى که روزه گرفتن براى او ضرر دارد، واجب نیست. در اینجا 

گاه شخص بیمار خودش می تواند تشخیص دهد که روزه براى او زیان بار است و گاه ناچار است از 

طبیب کمك بگیرد یا اینکه مثلًا مرگ مغزى آیا مصداق مرگ حیوانی است و تنها حیات نباتی او باقی 

است یا نه؟ یا فلان مرگ مغزى آیا قابل بازگشت است یا نه؟ همه ی اینها در شأن پزشکان متخصّص 

است...«. )همان(
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آن  متخصص  و  خبره  اهل  به  مراجعه  موضوعات،  در  فقها  روش  که  است  قائل  نراقی  مرحوم 

موضوعات است. )مستند الشیعه 2: 121( سبزواری در مهذب الحکام می گوید: مرجع در تشخیص 

که مردم، اهتمام  که در این امر، دانش آموخته اند مخصوصاً در عصر حاضر  معدن، خبرگانی هستند 

جدّی برای شناخت این گونه امور دارند و کرسی درس و بحث در این باره تشکیل می شود«. )11: 386( 

نتیجه آنکه در مواردى که نیاز به تشخیص جزئیات و مصادیق باشد و آنها مبهم باشند، فقیه با رجوع 

به اهل تخصّص در آن فن، مشکل را حلّ می کند و نیازى نیست که خود، همه ی آن علوم را فرا بگیرد.

در مقام بررسی این نظر دو نکته حائز اهمیت است. اولین نکته در مورد مشخص نشدن موضوع 

مرگ شرعی از منظر آیت الله مکارم است. بی شک عرف خاص و متخصص در مقام تطبیق باید 

ملاکات و ضوابط موضوع شرعی را بر مصداق تطبیق دهد، ولی با این وجود مشخص نیست ملاک 

صدق مرگ از منظر آیت الله مکارم چیست و پزشکان چگونه و با چه ضابطه شرعی باید صدق 

عنوان مرگ یا حیات را بر مبتلایان بر مرگ مغزی تشخیص دهند؟ نکته دوم در مورد دلیل نظر 

تفصیلی آیت الله مکارم است. با توجه به اینکه عرف خاص در نهایت یا حکم به موت مبتلایان به 

مرگ مغزی می کنند و یا این که آنها را زنده و در قید حیات می پندارند، با این وجود چرا باید برخی از 

احکام احیاء و برخی از احکام اموات را بر آنها بار نمود؟
نتیجه

نظرات متعددی در مورد حیات یا ممات مبتلایان به مرگ مغزی مطرح شده است. بسیاری از 

که مرگ مغزی شباهاتی با  پزشکان مرگ مغزی را پایان حیات می دانند. اما از نظر فقهی هرچند 

عناوین فقهی »موت مشتبه و حیات غیرمستقر« دارد اما حق اینست که آنها را یکی ندانیم و بین 

آنها فرق گذاشته شود. به همین دلیل در میان فقها عده زیادی بر این باورند که مرگ مغزی پایان 

حیات نیست و حیات حیوانی همچنان ادامه دارد و عده ای عقیده دارند مرگ مغزی پایان حیات 

گروهی هم قائل به  کدام برای اثبات مدعای خود، ادله ای اقامه می کنند.  که هر  حیوانی است 

تفصیل هستند؛ در پاره ای از موارد او را مرده و در پاره ای دیگر او را زنده محسوب می کنند. با توجه 

به اختلاف آراء در ملاک سلب حیات از نظر عرف و همچنین عدم درک جدایی روح از بدن در عالم 
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واقع، لاجرم با تمسک به استصحاب بقای حیات، حکم به حیات مبتلایان به مرگ مغزی خواهد 

شد. بر این اساس احکام مترتب بر آن از جمله پیوند عضو، ارث، کفن و دفن، متناسب با حکم به 

حیات یا ممات مبتلایان به مرگ مغزی جاری خواهد شد. از نظر معتقدین به مرگ در مرگ مغزی، 

پیوند اعضا جایز و پس از آن، احکام ارث و کفن و دفن جاری خواهد شد. اما بنابر اعتقاد قائلین به 

ادامه حیات در مرگ مغزی، پیوند عضو جایز نخواهد بود، مگر اینکه از نظر فقیه قاعده تزاحم بین 

حفظ نفس مبتلایان به مرگ مغزی و افراد نیازمند به عضو جاری شده و فقیه حکم به حفظ نفس 

بیماران نیازمند به عضو، صادر کند. 
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