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RECOMENDACOES GERAIS DA ABMLPM AOS MEDICOS
PERITOS E MEDICOS LEGISTAS FRENTE A PANDEMIA
COVID-19

Tendo em vista a pandemia de coronavirus em nosso pais, com a
recomendacao de restricio do chamado “contato social” a
populacao, e visando a protecdo e seguranca dos médicos legistas e
médicos peritos brasileiros, a Associacao Brasileira de Medicina
Legal e Pericia Médica vem a publico trazer as seguintes
recomendacoes aos legistas e peritos de nossa sociedade:

Recomendacdes gerais no contato com o periciando

Considerando que “toda instituicdo deve desenvolver protocolos de
atendimento, disponibilizar equipamento de protecdo individual e realizar
treinamento adequado para lidar com periciados suspeitos, desde a admissao até
a alta hospitalar”; que “todos os médicos devem se manter atualizados com as
mais recentes recomendacdes das autoridades de satde locais e da Organizacgao
Mundial de Satde (OMS)”, recomendamos que nossos associados, médicos
legistas e médicos peritos:

1. Sempre que possivel, remarquem os exames médicos periciais, apds notificar
o Juizo no processo.

2. Caso a realizacdo do exame pericial seja inevitdvel / inadidvel (a pedido do
Juizo, exame de corpo de delito etc.), evitem contato fisico além do estritamente
necessario para exame do periciando - abracos, aperto de maos e beijos.

3. Evitem passar as maos no rosto, no nariz e na boca.

4. Realizem a higienizacao frequente das maos com agua e sabao.

5. Usem com frequéncia 4lcool gel a 70% (apos a lavagem das maos).
6. Usem toalhas de papel descartaveis.

7. Em caso de contato com periciando suspeito de infeccao pelo Covid-19 com
um dos sintomas como febre, tosse ou dificuldade respiratdria, encaminhe-o ao
centro de referéncia mais préximo, apés o atendimento inicial.

8. Usem medidas de prevencdo para riscos biolégicos, e nos casos de contato com
goticulas e secre¢des usar Equipamentos de Protecao Individual - EPI (mdscara
cirargica ou mascara, luvas, avental nao estéril e 6culos de protecdao) e demais
medidas estabelecidas pela NR 32, particularmente no item 32.2.4
(https:/ / enit.trabalho.gov.br/portal).
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9. Se for estritamente necessario realizar a pericia médica, evite agendar varias
pericias em seguida, de modo a evitar sala de espera lotada, e ter tempo suficiente
para higienizar as superficies.

10. A cada pericia médica lave as maos por 20 segundos e use dlcool gel a 70%.
11. Use sempre material descartavel e limpe o restante com alcool a 70%.

12. No consultério, manter uma distancia de uma a dois metros do paciente,
exceto durante a realizacdo do exame fisico.

13. No caso de médicos legistas, use EPI durante os exames necroscépicos e de
corpo de delito (vide recomendagdes abaixo)

14. Em caso de encaminhamento inadequado de morte por Covid-19 ao IML
contate de imediato a Vigildncia Sanitaria, pois se trata de morte natural e devera
ser encaminhado ao Servico de Verificacdo de Obitos (SVO), exceto quando se
tratar de morte sob custédia do Estado (presididrios, por ex.) que usualmente tem
sido competéncia do IML.

15. Os médicos peritos com mais de 60 anos, as gestantes e os portadores de
patologias ja consideradas de risco para complicagdes do Covid-19 pelo
Ministério da Saude, devem ficar em trabalho domiciliar.

Autépsia em casos confirmados/ suspeitos de morte devida a
infecgao pelo Covid-19

Inicialmente, é preciso esclarecer que os conhecimentos a respeito do tema ainda
sdo escassos. Além disso, as condi¢des de necrotérios, salas de autdpsia,
existéncia de equipamentos de protecao individuais adequados nao sao
uniformes em todo o Brasil -portanto, muitas das recomendagdes a seguir podem
nao ser factiveis in totum, mas os agentes envolvidos devem tentar se aproximar
ao maximo do ideal.

Nao fosse o bastante, nosso aparato legal difere daquele de outros paises. No
Brasil, os médicos devem cumprir o pressuposto no Cédigo de Etica Médica do
Conselho Federal de Medicina. Os médicos legistas, além disso, devem também
seguir os pressupostos do Cédigo de Processo Penal em seu mister de auxiliar a
Justica.

Assim, cabe ao médico assistente o fornecimento da Declaracao de 6bito nos
casos de pacientes que estiveram sob sua assisténcia (Artigo 84 do Coédigo de
Etica Médica), ou quando nao for possivel, o encaminhamento ao Servico de
Verificacao de Obitos (SVO). De outro lado, cabe aos Institutos Médicos Legais a
realizagdo de exames necroscopicos em pacientes que estavam sob a custoédia do
Estado (presidiarios, p. ex), independentemente se a morte foi natural ou
violenta. Embora essa determinacdo seja “praxe” nos procedimentos de Policia
Judiciéria, justificando-se tal atitude como necessidade de real identificagdo do
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custodiado, e a morte sob custédia sendo tratada a priori como “morte suspeita”-
talvez essa “praxe” possa sofrer alguma modificagdo no decorrer dos eventos
atuais - mas tal revisdo/ modificagdo foge do escopo da ABMLPM, ja que somos
6rgao cientifico e nao juridico.

De modo concreto e pratico, no entanto, os riscos usuais do trabalho de autépsia
surgem do contato com materiais infecciosos, especialmente respingos, em vez
da inalacdao de materiais infecciosos.

Entretanto, nos casos de pacientes mortos pelo COVID-19, os pulmdes e outros
6rgaos ainda podem conter virus vivos, e medidas adicionais de protecao
respiratéria devem ser tomadas durante procedimentos que geram pequenos
aerossois de particulas (por exemplo, o uso de serras elétricas/ serrotes e
lavagem dos 6rgaos internos).

Portanto, em geral, recomenda-se ndo realizar uma autépsia nos cadaveres das
pessoas que morreram de COVID-19, independentemente de serem casos
classificados como investigados, provaveis ou confirmados, exceto por
indicagdes clinicas bem fundamentadas. Nos locais em que for possivel, a
realizacdo de necropsia minimamente invasiva pode ser uma opcao interessante.

No caso de realizagdo de necrépsia, é preciso ficar claro que trata-se de uma
morte natural - e, consequentemente, como dito acima, a Declaracdo de Obito
deveria ser fornecida pelo médico assistente, ou, se necessario, pelo Servico de
Verificacao de Obitos (SVO), caso existam na regiao.

De outro lado, como ja foi dito anteriormente, os mortos que estejam sob custddia
do Estado (leia-se, presidiarios), deverao ser necropsiados nos Institutos Médico
Legais. Como ja referimos também, o questionamento dessa “norma” cabe a
esfera juridica e nao a ABMLPM.

Nessas condigdes, todas as medidas de precaucdo deverdo ser tomadas pelos
médicos legistas e as autoridades sanitarias devidamente informadas.

Se a autopsia é considerada realmente necessaria e pode ser garantido que é
realizada em um ambiente seguro, ela pode ser realizada, cumprindo as
recomendagdes sobre equipamentos de protecdo individual e maximizando a
protecdo de aerossdis abaixo, extraida do White Paper das diretrizes de Patologia
e CDC, OMS e ECDC para manipulacdo de amostras com COVID-19 em
laboratorios.

Para realiza-la, o corpo deve ser removido do envoltério que o contém (saco de
cadaveres ou bolsa impermeével e inserido novamente no final, seguindo todas
as precaucoOes possiveis.

Relembrando: se a autdpsia for aceita, as autoridades de satde responsaveis
devem ser notificadas imediatamente.
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Procedimento em sala

O ntmero de pessoas que fardo a autépsia deve ser reduzido ao minimo
essencial, sem que haja mais pessoas na sala, exceto as que estdao executando o
procedimento. Deve ser elaborada uma lista de todo o pessoal, que deve se auto-
monitorar acerca de qualquer sintoma respiratdrio no periodo de 14 dias apo6s a
tltima exposi¢do a um caso confirmado, a fim de fazer o diagnoéstico apropriado
e proceder ao isolamento, se aplicavel.

Para garantir um sistema de trabalho seguro, os protocolos de descontaminacao,
manutencdo e descarte comumente usados para outros tipos de microrganismos
com risco de propagacdo e um mecanismo de transmissao semelhante devem ser
seguidos. Os residuos sao considerados residuos de classe III.

Equipamento de protecao individual para autdpsias:

Todo o pessoal deve usar equipamentos de protecdo individual que consistam
em:

- traje da sala de operagdes, com camisa e calga ou roupa equivalente;

- Avental de mangas compridas, impermedveis e de uso tnico (obrigatorio se o
avental ndo for a prova d’agua);

- Durante os procedimentos de autdpsia, uma mascara com filtro de particulas
cuja protecdo corresponda a norma N95 certificada pelo NIOSH, ou de acordo
com norma da Unido Europeia ao FFP2 ou, se forem realizadas manobras nas
quais os aerossodis podem ser gerados, sera colocada uma méascara de FFP3;

- Protecao ocular completa ou protegao facial completa (preferencial)
- luva dupla

- chapéu;

- botas de cano alto;

-perneiras;

Colocacdo de equipamentos de Protecao individual:

- 0 EPI deve ser colocado no vestiario antes de entrar na sala de autépsia onde o
corpo estd localizado;

- no vestidrio, substitua as roupas externas e os sapatos de rua por roupas de
protecao completas ou equivalente, além de botas;

-entre na sala de autépsia onde o corpo é encontrado.
Remocao de equipamentos de protecao individual:

- deixe a sala de aut6psia no vestiario de saida, se houver;
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-remova o equipamento de protecdo individual no provador de saida (se houver)
e descarte-o de acordo com as recomendacdes;

-realize a higiene das maos.

Dress out room
3

Autopsy room

Dress in room
1

Situacdo ideal de sala de autépsia

Apbs a introdugdo correta do cadaver e a desinfeccdo do saco de cadaver, a
manipulacdo externa do mesmo ou do caixdo que o contém nao implica riscos.

MINIMIZACAO NA PRODUCAO DE AEROSSOIS

Obviamente estamos falando aqui de condig¢des ideais, ndo disponiveis em todos
os IMLs do pais. No entanto, as recomendagdes devem ser seguidas para se
atingir o mais proximo do ideal.

Desse modo, a produgdo de aerosséis durante a autépsia deve ser minimizada,
tomando as seguintes precaucoes:

- A sala deve ter ventilacdo de exaustdo para conter os aerosséis e diminuir o
volume de aerossoéis liberados no ar ambiente; se possivel, recomenda-se que haja
pressdo negativa na drea e nos filtros HEPA, nunca recircule o ar para outras
pessoas, espacos e ventilagdo minima de 6 a 12 reformas por hora. Os sistemas
de extragdo ao redor da mesa de autdpsia devem direcionar o ar e os aerossoéis na
direcdo oposta ao pessoal que executa o procedimento (por exemplo, extracdo
para baixo).

- Para minimizar os riscos de contaminacdo do pessoal que realiza a autdpsia,
quando houver necessidade de realizar autdpsias sequenciais, sera feita uma
tentativa de executar o maior risco infeccioso primeiro.

- Durante a aut6psia, um assistente limpo sera responsavel por fazer os registros,
observagdes e suprimentos.

-Evite, sempre que possivel, o uso de serras elétricas, serrotes etc..

- Ao usar serras oscilantes, use sistemas de aspiracdo a vécua.
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- Evite espalhar fragmentos ao remover, manipular ou lavar os Orgaos,
especialmente o tecido pulmonar e intestino.

- Evite a aerossolizacdo antes de coletar uma amostra para cultura (ao esterilizar
usando metal quente, uma superficie de tecido fresco pode causar salpicos ou
fumacga). Outro método alternativo de esterilizagdo é recomendado: solucdo de
iodo, uso de recipientes com tampa de rosca.

- Use dispositivos de contencao sempre que possivel (por exemplo gabinetes de
biosseguranca ao manusear a examinar as amostras menores)

- Nao devem ser utilizados sistemas de pulverizacdo de 4gua a alta pressao
- Para abrir o intestino (caso necessario), devra ser feito debaixo d’agua

- A fixacdo imediata dos 6rgaos/ amostras obtidos para estudo histol6gico em
formalina 10% (formaldeido a 3,7%) e volume adequado (10 vezes o volume de
tecido) inativa os agentes infecciosos mais importantes, exceto prions e
microbactérias (os combinacdo de 10% de formalina com 505 de 4lcool etilico).

Limpeza na sala de autdpsia

Apos a conclusdo da autdpsia, as superficies contaminadas com secrecoes de
tecidos ou fluidos e do corpo devem ser limpas e desinfetadas. Essa limpeza deve
ser feita pelas mesmas pessoas que realizaram a autdpsia, para minimizar o
namero de pessoas expostas ao possivel risco. Se recomenda:

- Primeiro remova a maioria dos tecidos ou substancia corporais com materiais
absorventes

- Limpar superficies com dgua quente e detergente

- Desinfetantes comprovadamente eficazes contra virus revestidos sao cloro,
alcool, peréxido de hidrogénio, compostos de amoénio quaternario e produtos
fendlicos.

- Enxaguar bem
-Remova os residuos da maneira usual.
Outras a¢oes no cadaver

As agdes extra-hospitalares no caddver serdo limitadas ao minimo essencial (por
exemplo, a remocdo de marcapassos). Isso deve ser realizado pelo pessoal da
funeraria, que deve ser informado de que é o corpo de uma pessoa morta pelo
COVID-19. As pessoas que realizam essas acdes devem aplicar medidas de
protecao semelhantes as recomendadas para profissionais de satide que cuidam
de paciente com COVID-19, incluidas no procedimento para lidar com casos de
infeccdlo  pelo novo coronavirus (SARS-CoV-2), disponivel em:
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https://www.mscbs.gob.es/profesionales/saludPublica/ccayes/alerttasActual/n
Cov-China/documentos.htm

Nenhuma a¢ao de limpeza ou tanatopraxia ou intervencdes terapéuticas devem
ser realizadas no cadaver.

O pessoal envolvido no transporte deve ser informado com antecedéncia, bem
como o procedimento a ser seguido em caso de incidente. Uma vez terminado o
transporte, o veiculo continuard da maneira usual. A gestao dos residuos que
podem ser produzidos na prestacdo de servigos funerarios serd classificada
conforme indicado no “Procedimento para acdo contra casos de infecgdo pelo
novo coronavirus (SARS-Cov-2), sendo a empresa funeraria a responsavel pelo
gerenciamento adequando deles, disponivel em
https:/ /www.mscbs.gob.es/profesionales/saludPublica/ccayes/alerttasActual
/nCov-China/documentos.htm

No contexto do conjunto de medidas de distanciamento social adotadas em nivel
nacional para impedir a propagacao do virus, recomenda-se suspender o velério.
No entanto, nesta matéria, as disposi¢des das autoridades sanitarias
correspondentes serdo seguidas e cada caso.

Caixao e destino final

O saco de cadédveres que contém o corpo pode ser colocado em caixdo normal,
sem a necessidade de precaucdes especiais.

O destino final pode ser inumagao ou cremagao, em condi¢des normais.

As cinzas podem ser manipuladas sem representar nenhum risco.
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