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O que é a Declaracao de Obito (DO)

A Declaragio de Obito é o documento-base do Sistema de Informagdes
sobre Mortalidade do Ministério da Satiide (SIM/MS). E composta de trés vias
autocopiativas, prenumeradas sequencialmente, fornecida pelo Ministério da
Saude e distribuida pelas Secretarias Estaduais e Municipais de saide conforme
fluxo padronizado para todo o pais.

O Ministério da Saude implantou, desde 1976, um modelo tnico de De-
claragio de Obito (DO) para ser utilizado em todo o territorio nacional, como
documento base do Sistema de Informagdes sobre Mortalidade - SIM. A DO
tem dois objetivos principais: o primeiro € o de ser o documento padrao para
a coleta das informagoes sobre mortalidade, que servem de base para o calculo
das estatisticas vitais e epidemiologicas do Brasil; o segundo, de carater juridico,
¢ 0 de ser o documento habil, conforme preceitua a Lei dos Registros Publicos
- Lei 6.015/73, para lavratura, pelos Cartorios de Registro Civil, da Certidao de
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Para que servem os dados de obitos

Além da sua fungdo legal, os dados de obitos sdo utilizados para conhecer
a situagdo de satude da populagio e gerar agdes visando a sua melhoria. Para
tanto, devem ser fidedignos e refletir a realidade. As estatisticas de mortalidade
sdo produzidas com base na DO emitida pelo médico.
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O papel do médico

A emissdo da DO é ato médico, segundo a legislagao do pais. Portanto, ocor-
rida uma morte, 0 médico tem obrigagao legal de constatar e atestar o dbito,
usando para isso o formulario oficial “Declaragio de Obito”, acima mencionado.

0 médico tem responsabilidade ética e juridica
pelo preenchimento e pela assinatura da DO, assim
como pelas informagodes registradas em todos
os campos deste documento. Deve, portanto,

revisar o documento antes de assina-lo.




® © CREMEB

SEMINARIO SOBRE RESPONSABILIDADE MEDICA

O que o médico deve fazer

o

Preencher os dados de identificagio com base em um documento da
pessoa falecida. Na auséncia de documento, cabera a autoridade policial
proceder o reconhecimento do cadaver.

Registrar os dados na DO, sempre, com letra legivel e sem abreviagoes
Ou rasuras.

Registrar as causas da morte, obedecendo ao disposto nas regras interna-
cionais, anotando, preferencialmente, apenas um diagnostico por linha
e o tempo aproximado entre o inicio da doenga e a morte.

Revisar se todos os campos estio preenchidos corretamente antes de
assinar.
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O que o médico nao deve fazer

W

Assinar a DO em branco.

Preenchera DO sem, pessoalmente, examinar o corpo e constatar a morte.
Utilizar termos vagos para o registro das causas de morte, como parada
cardiaca, parada cardiorrespiratéria ou faléncia de multiplos érgaos.
Cobrar pela emissiao da DO.

Nota: O ato médico de examinar e constatar o 6bito podera ser cobrado
desde que se trate de paciente particular a quem ndo vinha prestando
assisténcia.
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Morte Natural
Doenca

Com assisténcia médica

* O médico que vinha prestando
assisténcia ao paciente, sempre que
possivel, em todas as situagoes.

* O médico assistente e, na sua falta,
o médico substituto ou plantonista,
para obitos de pacientes internados
sob regime hospitalar.

* O médico designado pela instituigdo
que prestava assisténcia, para
obitos de pacientes sob regime
ambulatorial.

* O médico do Programa de Saude
da Familia, Programa de Internagao
Domiciliar e outros assemelhados,
para obitos de pacientes em
tratamento sob regime domiciliar.

Nota: O SVO pode ser acionado

para emissao da DO, em qualquer

das situagoes acima, caso o médico

nao consiga correlacionar o obito
com o quadro clinico concernente

ao acompanhamento registrado nos

prontuérios ou fichas médicas dessas

instituicoes.

Sem assisténcia médica

* O médico do SVO, nas localidades
que dispoem deste tipo de servico,
* O médico do servigo publico de
salide mais proxime do local
onde ocorreu o evento; e na sua
auséncia, por qualquer médico, nas
localidades sem SVO.
Nota: Deve-se sempre observar se
os pacientes estavam vinculados a
servicos de atendimento ambulatorial
ou programas de atendimento
domiciliar, e se as anotacées do seu
prontuério ou ficha médica permitem
a emissao da DO por profissionais
ligados a esses servicos ou programas,
conforme sugerido na caixa ao lado.

Obito por causa natural é

aquele cuja causa basica é uma
doenca ou estado morbido

Morte Nao-Natural
Causas Externas*

Em localidade com IML

* 0 médico legista, qualquer que
tenha sido o tempo entre o evento
violento e a morte propriamente,

Em localidade sem IML

* Qualquer médico da localidade,
investido pela autoridade judicial ou
poalicial, na fungdo de perito legista
eventual (ad hoc).

Homicidins, acidentes, suiciding, mortes suspeitas
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Lei dos Registros Publicos (Lei 6.015, de 31.12.1973)

Art. 77: Nenhum sepultamento sera feito sem certidao, do oficial do registro do
lugar do falecimento, extraida apés a lavratura do assento de 6bito, em vista do
atestado de médico, se houver no lugar, ou, em caso contrario, de duas pessoas
qualificadas que tiverem presenciado ou verificado a morte.

Codigo Penal

Art. 302: Dar o médico, no exercicio de sua profissio, atestado falso.

Pena: detengdo de 1 més a 1 ano.

Paragrafo tnico: Se o crime ¢ cometido com o fim de lucro, aplica-se tam-
bém multa.

Portaria n® 116, de 11 de fevereiro de 2009, Ministério da Saude/
Secretaria de Vigilancia em Sadde

Art. 10° Deve ser utilizado o formulario da Declaragio de Obito (DO), constante
no Anexo I desta Portaria, ou novos modelos que venham a ser distribuidos pelo
Ministério da Saude, como documento padrio de uso obrigatério em todo o
territorio nacional, para a coleta dos dados sobre 6bitos e considerado como o
documento habil para os fins do Art. 77, da Lei n®. 6.015/1973 para a lavratura
da Certidio de Obito, pelos Cartorios do Registro Civil.
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Cédigo de Etica Médica
E vedado ao médico:

Art. 112: Deixar de atestar atos executados no exercicio profissional, quando
solicitado pelo paciente ou seu responsavel legal.

Pardgrafo tinico: O atestado médico ¢ parte integrante do ato ou tratamen-
to médico, sendo o seu fornecimento direito inquestiondvel do paciente, nao
importando em qualquer majoragdo dos honordrios.

Art. 114: Atestar 6bito quando nao o tenha verificado pessoalmente ou quando
ndo tenha prestado assisténcia ao paciente, salvo, no tltimo caso, se o fizer como
plantonista, médico substituto ou em caso necropsia e verificagao médico-legal.

Art. 115: Deixar de atestar obito de paciente ao qual vinha prestando assisténcia,
exceto quando houver indicios de morte violenta.
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Resolucdo n® 1.641, de 12 de julho de 2002, do Conselho Federal de
Medicina (Publicada no DOU., 29 jul 2002, Secao |, p. 229)

Art. 19 E vedado aos médicos conceder declaragio de obito em que o evento
que levou a morte possa ter sido alguma medida com intengdo diagnostica ou
terapéutica indicada por agente nio-médico ou realizada por quem nio esteja
habilitado para fazé-lo, devendo, nesse caso, tal fato ser comunicado a autoridade
policial competente, a fim de que o corpo possa ser encaminhado ao Instituto
Meédico Legal para verificagdo da causa mortis.
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Resolugao n® 1.779, de 11 de novembro de 2005, do Conselho Federal
de Medicina (Publicada no DOU., 05 dez 2005, Secao |, p. 121)
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Art. 2°: Os médicos, quando do preenchimento da Declaragio de Obito, obe-
decerio as seguintes normas:
1) Morte natural:
I. Morte sem assisténcia médica:

a) Nas localidades com Servico de Verificagio de Obito (SVO):

A Declaragio de Obito deveri ser fornecida pelos médicos do SVO;

b) Nas localidades sem SVO:

A Declaragiao de Obito devera ser fornecida pelos médicos do
servigo publico de saide mais préximo do local onde ocorreu o
evento; na sua auséncia, por qualquer médico da localidade.

II. Morte com assisténcia médica:

a) A Declaracio de Obito deveri ser fornecida, sempre que possivel,
pelo médico que vinha prestando assisténcia ao paciente.

b) A Declaragio de Obito do paciente internado sob regime hospitalar
deverd ser fornecida pelo médico assistente e, na sua falta, médico
substituto pertencente a institui¢do.

¢) A Declaragao de Obito do paciente em tratamento sob regime

ambulatorial deverd ser fornecida por médico designado pela
instituigdo que prestava assisténcia ou pelo SVO.
A Declaragio de Obito do paciente em tratamento sob regime
domiciliar (Programa Saude da Familia, internacio domiciliar
e outros) devera ser fornecida pelo medico pertencente ao
programa ao qual o paciente estava cadastrado, ou pelo SVO, caso
o médico ndo consiga correlacionar o 6bito com o quadro clinico
concernente ao acompanhamento do paciente.
2) Morte fetal:
Em caso de morte fetal, os médicos que prestaram assisténcia & mae fi-
cam obrigados a fornecer a Declaragio de Obito quando a gestagdo tiver
duragio igual ou superior a 20 semanas, ou o feto tiver peso corporal
igual ou superior a 500 gramas e/ou estatura igual ou superior a 25cm.
3) Mortes violentas ou ndo-naturais:
A Declaragio de Obito deverd, obrigatoriamente, ser fornecida pelos
servigos médico-legais.

d

—
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Morte Violenta ou Suspeita: Critérios Técnicos

PROTOCOLO OPERACIONAL PADRAO PARA EXAME
CADAVERICO MEDICO-LEGAL

INSTITUTO MEDICO-LEGAL NINA RODRIGUES
DEPARTAMENTO DE POLICIA TECNICA DA BAHIA
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II. MORTES DE INTERESSE MEDICO-LEGAL

Faz parte das atnbuigdes deste Instituto proceder ao exame necroscopico em casos de mortes
violentas ou com suspeita fundamentada de violéncia, devendo ser incluidas como situagdes

de interesse para investigagdo médico-legal os seguintes casos:
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MORTES DE INTERESSE MEDICO-LEGAL

. Morte decorrente de violéncia por ac¢do crimunal, confirmada ou com suspeita

fundamentada.

Morte decorrente ou relacionada a acidentes de qualquer natureza.

Mortes durante operagdes policiais.

Morte de individuos que estejam sob a custodia do Estado.

Morte relacionada com lesdo em ambiente de trabalho. incluindo as mortes subitas,
inesperadas e mexplicaveis no local de trabalho.

Morte suspeita de acdo de corrente elétrica.
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MORTES DE INTERESSE MEDICO-LEGAL

7. Morte suspeita de intoxica¢do por alcool, drogas, licitas ou ilicitas, agentes causticos e
envenenamentos.

8. Morte por suspeita de afogamento.

9. Corpos encontrados em avangado estado de putrefagdo ou esqueletizados.

10. Corpos carbomzados.

11. Mortes com suspeita de erro ou falha de profissional de saude.

12. Morte subita, mnesperada e mexplicavel de recém-nascidos, lactentes e criangas.
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MORTES DE INTERESSE MEDICO-LEGAL

Morte subita, mesperada e mexplicavel, em mndividuo previamente higido, em que se
faz necessario afastar suspeirta fundamentada de violéncia, devendo a suspeita estar
claramente consignada na solicitacdo.

Corpos de identidade 1gnorada, cuja necropsia possa auxiliar na identificagdo, como no
caso da necessidade de retirada de implantes cirurgicos (que possam contribuir para
identificagdo), coleta de matenal biolégico para DNA, etc.

Mortes com suspeita de terronsmo com uso de agentes quinuco, bioldgico,
radiolégicos e nucleares (QBRN). Nestes casos, o transporte de corpos e vestigios,

bem como o exame necroscopico, somente podera ser realizado apas
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0O exame cadavérico com finalidade médico-legal
faz parte do inquérito policial ou Procedimento de Investigagdo Criminal
(PIC), sendo reservado apenas para casos onde exista a fundamentada
existéncia de suspeita de morte violenta ou por causas externas. Por outro
lado, a emissdo da DO é um ato médico e como tal deve ser revestido dos
cuidados necessdrios: examinar o corpo (ectoscopia), colher informagdes
com acompanhantes e responsdveis legais, revisar os registros existentes em
prontudrios médicos (quando disponiveis).
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Muito obrigado!
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