Pitanje svijesti u zdravstvu i definicije smrti 

Proteklih desetljeća diljem svijeta moždana ili neurološka smrt postupno je prihvaćana kao kriterij smrti. Međutim u Japanu i saveznim državama New York i New Jersey, osoba se može izuzeti od proglašenja smrti na temelju neuroloških kriterija čak i u stanju moždane smrti. U Japanu, Zakon o presađivanju organa iz 1997. legalizirao je određivanje moždane smrti isključivo u slučajevima kada se od takvih pacijenata pribavljaju organi. Čak i nakon revizije iz 2009., definicija smrti nastavlja se temeljiti na kardio-pulmonarnim kriterijima, usprkos kritici. Slučajevi Japana i SAD-a predstavljaju primjer socijalnog eksperimenta u zdravstvenoj skrbi koji prihvaća dimenziju svijesti ili religiozno-kulturnu dimenziju. Ovaj tekst teoretski ispituje Zakon o presađivanju organa iz 1997. i njegovu reviziju iz 2009., predstavljajući neke od karakteristika japanskog slučaja i uspoređujući ih s američkim slučajem, te implikacije koje takav pristup ima za ostatak svijeta. Ovo je primjer transformiranja strane ideje koja nije dobila podršku japanskih građana s ciljem da se uklopi u religiozno-kulturni krajolik. 
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