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2. INTRODUÇÃO 

 

Os conceitos de morte e morte encefálica (ME) sofreram, historicamente, influências cultural, filosófica e 

religiosa, de modo que ainda hoje não são uniformemente definidos. Em meio a esse cenário, verifica-se 

que muitos países, mesmo que com protocolo organizado, não possuem um conceito universal ou algoritmo 

diagnóstico uniformemente aplicado para a determinação de ME. Isso se torna extremamente importante, 

uma vez que a ME representa, em suma, a via final da descompensação dos mecanismos de regulação da 

pressão intracraniana (PIC) e o correto manejo do paciente pode interferir diretamente na qualidade dos 

órgãos a serem transplantados. Desse modo, o presente estudo tem como objetivo primário identificar o 

intervalo de tempo para execução do protocolo de Morte Encefálica na Unidade de Terapia Intensiva do 

Hospital de Clínicas da UNICAMP de 2010-2017 de acordo com a resolução 1.480/97 do CFM e verificar 

as características dos potenciais doadores de órgãos.  

 

3. OBJETIVO 

Identificar as características dos potenciais doadores e identificar o intervalo de tempo para execução do 

protocolo de Morte Encefálica (ME) na Unidade de Terapia Intensiva do Hospital de Clínicas da 

UNICAMP de 2010-2017 de acordo com a resolução 1.480/97.  

 

4. METODOLOGIA 

A coorte formada é composta por pacientes admitidos na UTI/HC-UNICAMP. Estudo retrospectivo 

observacional, utilizando banco de dados eletrônico (da UTI e prontuários do setor de Organização e 

Procura de Órgãos do HC-UNICAMP), continuamente alimentado com dados clínicos e laboratoriais pré-

definidos de todos os pacientes em ME no período de 2010-2017. Realizadas estatísticas descritivas das 



variáveis numéricas com valores de média e desvio padrão, medianas e quartis. Realizado teste-t de Student 

para comparação pareada dos grupos. O nível de significância adotado p<0,05. 

 

5. RESULTADOS 

 

Das 102 notificações de morte encefálica no período, 94 protocolos foram avaliados, 34 (36%) do sexo 

feminino e 60 (64%) do masculino. As principais etiologias do coma: Trauma Cranioencefálico 45%, 

Acidente Vascular Cerebral Hemorrágico 22% e Tumor do Sistema Nervoso Central 11%. A média dos 

intervalos de tempo entre o primeiro e segundo exames clínicos foi de 12h (±7h). Entre o primeiro exame 

clínico e exame complementar foi de 13h (±10h). O tempo médio total de protocolo foi de 15h (±9h). A 

média de intervalo tempo entre primeiro exame clínico até a captação foi 36h (±13h) nos 28 (30%) 

doadores efetivos. Dos não doadores observou-se 47% de recusa familiar. O pH, a PaO2 e a PaCO2 antes 

e após 1° e 2° TA apresentaram diferença estatisticamente significante (p<0,0001). 

 

  Total Protocolos              
N=94 (100%)  

Doadores Efetivos              
n=28 (30%) 

Não Doadores 
n=66 (70%) 

IDADE (Md/DP - anos) 42±16  39±16  44±16  

ETIOLOGIA DO COMA no. 
(%) 

TCE  N=42 (45%) TCE N=18 (64%) TCE  N=24 (36%) 

GÊNERO no. (%) Feminino N=34 (36%)                    
Masculino N=60 (64%) 

Feminino N=9 (32%)                         
Masculino N=19 (68%) 

Feminino N=25 (38%)     
Masculino N=41 
(62%)   

HEMOGLOBINA (mg/dL) 10±2 9±2 10±2 

SÓDIO (Na) ANTES DO TA 
(Md/DP - mEq/L) 

154±12 152±12 155±12 

DURAÇÃO DO TESTE DE 
APNEIA - TA (Md/DP - 
minutos) 

11±2' 11±2' 11±2' 

TEMPO DE PROTOCOLO DE 
ME - TPME (Md/DP - horas) 

15±9h 15±9h 15±9h 

TEMPO CAPTAÇÃO 
ÓRGÃOS (Md/DP - horas)  

  36±13h*   

DROGAS VASOATIVAS No. 
(%) 

N=87 (93%)  N=28 (100%) N=59 (90%) 

PCR No. 7   7 

SOFA DE ADMISSÃO 
(Md/DP) 

9±4 9±4 7±4 

APACHE DE ADMISSÃO 
(Md/DP) 

20±7 21±7 19±7 

Tabela 1. As características da população. Md - Média; DP – desvio padrão * Início do protocolo de ME até o início 

da cirurgia de captação dos órgãos 
 

 



 
Gráfico 1. Etiologia definida do coma 

 

Tempo entre exames clínicos 12±7h 

Tempo entre 1º exame clínico e exame complementar 13±10h 

Tempo total de execução do protocolo de morte encefálica (TPME) 15±9h 

Tabela 2. Intervalos de tempo do protocolo de ME 

 

Causas de não doação  No. (%) 

PCR N=7 (11%) 

Contraindicações 
Neoplasia N=12 (43%) 

Infecção N = 8 (29%) 

Sorologias N=4 (14%) 

Descarte N=2 (7%) 

Idade N = 2 (7%) 
 

N=28 (42%) 

Recusa Familiar N=31 (47%) 

Tabela 3. Causas de não doação e contraindicações à doação de órgãos após estabelecido diagnóstico de ME 

 

6. CONCLUSÃO 

 
Observamos que as características da população estudada, os tempos de execução do protocolo de morte 

encefálica assim como os parâmetros hemogasométricos do teste de apneia se assemelham aos divulgados 

em literatura e estão dentro do proposto pela resolução 1.480/97. Estes dados reforçam a necessidade de 

análise crítica de resultados por parte da equipe multidisciplinar na determinação de ME para melhorar a 

metodologia do diagnóstico, do teste de apneia e a segurança do paciente. 
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