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AFOFOBIA




TAFOFOBIA

o Deu origem a uma série de testes, hoje curiosos
0 Testes de sensibilidade, testes respiratorios

0 Injecao subcutanea de amonia: teste de
Monteverde

0 Introducao de agulhas intracardiacas: teste de
Balfour

0 Palpacao do coracao atraveés de um corte
intercostal: teste de Foubert

Powner, 1996 (Lancet)

a Obrigatoriedade de certificacao médica: Lei de 1836,
na Inglaterra
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FAMILIA APELA AHOSP
PARA MANTER JOVEM QUE
TEVE MORTE ENCEFALICA
LIGADO A APARELHOS

'Ele esta vivo. O coragaozinho
dele ainda esta batendo’, diz mae

POR CELIA COSTA By Ao

RIO - Diante da nao aceitagao da morte do filho, o estudante Renan Grimaldi, de 18 anos,
os pais mobilizaram amigos e parentes numa corrente de oracao na porta do Hospital
estadual Getulio Vargas, na Penha, na Zona Norte do Rio, na manha desta quinta-feira.
Mesmo apo6s a morte encefélica ter sido atestada e, comprovada por meio de exames

realizados num periodo de 48 horas, a familia fez um apelo para que os aparelhos nao



/ Joinville / Noticias / Familia quer processar hospital de Joinville por desligamento de aparelho sem autorizacao

Familia quer processar hospital de
Joinville por desligamento de aparelho
sem autorizacao

Polémica envolve paciente de 28 anos que teve morte cerebral confirmada
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Indignacao. Wilson Ricardo de Jesus, pai da vitima, com Claudete Aparecida Bineli e Rafaela Santos



CONCEITO DE OBITO

E o desaparecimento permanente de todo
sinal de vida, em um momento qualquer depois do
nascimento, sem possibilidade de ressuscitacao.

Organizacao Mundial da Saude, CID 10
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DIAGNOSTICO DE MORTE

E CLINICO!!
o Perda da consciéncia

0 Perda da sensibilidade
o Perda da motilidade e do tOnus muscular
o Parada da respiracao e da circulacao

Obs: correspondem a fendmenos cadaveéricos abioticos
imediatos; um ou mais fendmenos cadaveéricos
consecutivos dao diagnostico de certeza (desidratacao,
resfriamento, livores hipostaticos e rigidez) -
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MORTE ENCEFALICA

0 A visao cardiocéntrica da Antiguidade deu lugar ao conceito
de que a morte por faléncia cardio-respiratoria ocorre por
lesOes irreversiveis de anoxia cerebral

0 A parada total e irreversivel das fungdes encefalicas
equivale a morte

0 Necessidade de se diagnosticar morte cerebral: avango nas
UTI's e nos transplantes de 6rgaos

0 O medo de ser enterrado vivo deu lugar ao medo de ser
doador vivo
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DIAGNOSTICO

0 Regulamentado inicialmente no Brasil pela
Resolucao 1.480/97 do Conselho Federal de
Medicina, substituida pela 2.173/2017

o0 Exames clinicos e complementares durante
intervalos de tempo variaveis, proprios para
determinadas faixas etarias

o Consequéncia de processo irreversivel e de causa
conhecida
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EXAME CLINICO

o Coma aperceptivo com auséncia de atividade
motora supra-espinal e apneéia

o Elementos do exame neuroldgico (p/ pacientes
acima de 2 anos, repetir em 6h)

a Coma aperceptivo

a Pupilas fixas e arreativas

0 Auséncia de reflexo corneo-palpebral

0 Auséncia de reflexos oculocefalicos

0 Auséncia de respostas as provas calodricas

0 Auséncia de reflexo de tosse

Q Apnéia )
Resolucao CFM 2.173/1 7@?»
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EXAME COMPLEMENTAR

Devera demonstrar de forma inequivoca:

o0a) auséncia de atividade elétrica cerebral
(eletroencefalograma) OU,

a b) auséncia de atividade metabdlica cerebral
(tomografia por emissao de podsitrons - PET,
extracao cerebral de oxigénio) OU,

a0 C) auséncia de perfusao sangliinea cerebral
(angiografia  cerebral, doppler transcraniano,
cintilografia radioisotopica).
Resolucdo CFM 2.173/17 -
a?»
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OBSERVACOES

o Os exames clinicos deverao ser realizados por dois
medicos diferentes, que nao podem fazer parte da
equipe de remocao e transplante

a Assinar o Termo de Declaracao de Morte Encefalica

0 A data e a hora do obito da Declaracao de
Obito é aquela do Termo de Declaracao de
Morte Encefalica
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MORTE ENCEFALICA

RESOLUCAO CFM 1.826/2007

aArt. 1° E legal e ética a suspensdo dos
procedimentos de suportes terapéuticos quando
determinada a morte encefalica em nao-doador de
orgaos, tecidos e partes do corpo humano para fins
de transplante, nos termos do disposto na
Resolucao CFM n© 1.480, de 21 de agosto de 1997,
na forma da Lei n° 9.434, de 4 de fevereiro de
1997.
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MORTE ENCEFALICA

Fundamentacao da Resolucao CFM 1.826/2007

A morte encefalica equivale a morte clinica.
Portanto, do ponto de vista ético e legal, apos seu
diagnostico é dever do médico retirar os
procedimentos de suporte que mantinham
artificialmente o funcionamento dos OJrgaos vitais
utilizados até o momento de sua determinacéao.
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DECRETO 9.175, DE 18/10/2017

o Art. 17. A retirada de dérgaos, tecidos, células efpa_rtes do corpo
humano podera ser efetuada apos a morte encefalica, com o
consentimento expresso da familia, conforme estabelecido na

Secao II deste Capitulo.

o § 12 O diagnostico de morte encefalica sera confirmado com base
nos criterios neurologicos definidos em resolugao especifica do
Conselho Federal de Medicina - CFM.

0 § 22 S3o dispensaveis os procedimentos previstos para o
diagnostico de morte encefalica quando ela decorrer de parada
cardiaca irreversivel, diagnosticada por criterios circulatorios.

a0 § 32 Os médicos participantes do processo de diagnostico da morte
encefalica deverao estar especificamente capacitados e nao
poderao ser integrantes das equipes de retirada e transplante.

0 § 49 Os familiares gue estiverem em companhia do paciente ou
que tenham oferecido meios de contato serao obrigatoriamente
informados do inicio do procedimento para diagndstico da morte
encefalica.

0 8§ 52 Caso a familia do paciente solicite, sera admitida a
presenca de médico de sua confianca no ato de diagnoéstico

da morte encefalica. Q?ﬁ
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DECRETO 9.175, DE 18/10/2017

o Art. 18. Os hospitais deverdo notificar a morte encefalica
diagnosticada em suas dependéncias a CET da unidade
federativa a que estiver vinculada, em carater urgente e
obrlgatorlo

o Paragrafo unico. Por ocasido da investigagao da morte
encefalica, na hipétese de o hospital necessitar de apoio
para o dlagnostlco a CET devera prover os profissionais ou
0S Servicos necessarios para efetuar os procedimentos,
observado o disposto no art. 13.

o Art. 19. Apds a declaragao da morte encefalica, a familia do
falecido devera ser consultada sobre a p055|b|I|dade de
doacao de orgaos, tecidos, células e partes do corpo humano
para transplante, atendido o disposto na Secao II do
Capitulo III.

o Paragrafo unico. Nos casos em que a doagao nao for
viavel, por quaisquer motivos, o suporte terapéutico
artificial ao funcionamento dos orgaos sera
descontinuado, hipotese em que o corpo sera

entregue aos familiares ou a instituicao responsavel _
pela necropsia, nos casos em que se aplique. Q?/Q
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CONSIDERACOES FINAIS

a O proprio CFM reconhece que o publico leigo nao
esta preparado para estas definicoes — fator gerador
de conflitos

a A equipe de saude tem dificuldade em transmitir
estes conceitos aos familiares — fator gerador de
conflitos

o DESAFIO: fazer com que as equipes de saude
tenham conceitos solidos e que sejam treinadas
para lidar com a situacao
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A DECLARAGCAO DE OBITO

Documento base do Sistema de
Informacodes sobre Mortalidade
do Ministério da Saude.

Forma padronizada em trés
Vias.

la. Via (branca) - Secretaria de
Saude

2a. Via (amarela) - Cartorio

3a. Via (rosa) - Unidade de Saude
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CONCEITOS

o Obito por causa natural é aquele cuja causa
basica € uma doenca ou estado morbido

o Obito por causa externa (ou ndo natural) é
aquele que decorre de lesao provocada por violéncia
(homicidio, suicidio, acidente, ou morte suspeita)
qualquer que tenha sido o tempo entre o evento
lesivo e a morte propriamente
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CAUSAS DA MORTE

o Causa Basica da Morte: € (1) a doenca ou afeccao
que iniciou a cadeia de acontecimentos patoldgicos
que conduziram diretamente a morte; ou (2) as
circunstancias do acidente ou violéncia que produziu
a lesao fatal

o Causa Imediata da Morte: € a doenga, lesao ou
complicacao que ocorreu proximo ao momento da
morte (afeccao mais recente), geralmente
desencadeada pela Causa Basica da Morte (afeccao
mais antiga)
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CAUSAS DA MORTE

o Causa Intermediaria da Morte: € a doenca,
lesao, ou complicagcao que ocorreu em algum
momento entre a causa basica e a causa imediata
da morte

o A causa basica da morte, a causa intermediaria
da morte, e a causa imediata da morte guardam
entre si uma relacao de causa e efeito
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EXEMPLO

o Causa imediata, intermediarias e basica

49 CAUSAS DA MORTE ANOTE SOMENTE UM DIAGNOSTICO POR LINKA Tampo aproumado

PARTE | ontre o inicko da co*
Doenca ou estacs morbido quo Canrsou destaments 4 Colite pseudomembranosa ;
s a 5 dias
BAS ANTECEDRNTES " Devido 0u oMo Consequbncin 0o

£32ad0 mOrbidos. se axsbrom. que produziram a »| Imunossupressao

::.mw.mmm — S 3 meses
| Quimioterapia 5 meses
Mwmmb — A
¢! Neoplasia maligna de mama 9 meses ]
it s .

PARTE Il |

Outras condighes sigrebtatvas gun comtnburam I I
para o more, & que nio ontraram, posdm, na
coadeld achma
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PREENCHIMENTO DO CAMPO 49

49 CAUSAS DA MORTE ANOTE SOMENTE UM DIAGHOSTICO POR LINHA ..".:."‘.'.:’..?"2“’
PARTE | g . . doenga e & mone co
Doonca ou estade mirtido que causeu dewimenie s | Causa imediata ou terminal | |
CAUSAS ANTECEDENTES  Dovido 0u como convequbncn @ -
Estados mérticos. se & aepoaeama | Causa intermediaria | |
gor & cousa bisics Devico ou como conseantnga 8o
ol Causa intermediaria l |
—Mwmmh
¢| Causa bésica da morte | | |
PARTE i = Outros estados patolégicos significativos que contribuf-
GOS0 Mad. & 950 Ao S, IS S5 ram para a morte, nao estando, entretanto, relacionados
com o estado patolégico que a produziu.
K i

Fonte: Conselho Federal de Medicina
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QUEM DEVE EMITIR A DO?

Causa basica
nao natural

Obito

Causa basica
natural

Desconhecida

Conhecida
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EMISSAO DA DO

o Em todos os obitos (natural ou violento)

o Quando a crianca nascer viva e morrer logo apos o
nascimento, independentemente da duracao da
gestacao, do peso do recém-nascido e do tempo
que tenha permanecido vivo

a No 6bito fetal, se a gestacao teve duracao igual ou
superior a 20 semanas, ou o feto com peso igual ou
superior a 500 gramas, ou estatura igual ou
superior a 25 centimetros
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