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Practical rules fro furnishing the death certificate for
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RESUMO: O atestado de 6bito € um documento médico legal fomecido pelo Ministério da Satide. Consta de duas vias onde sdo registrados todos
05 dados pessoais do morto ou dos pais em caso de Gbito fetal ou de crianca menor de 1 ano. O atestado de dbito deve firmar o diagndstico da
morte bem como o da causa mortis. O fornecimento do Atestado de Obito compete a0 médico que prestava assistencia ao paciente. Nos casos de
morte natural, sem assisténcia médica, o Atestado de Obito & fornecido pelo SVO (Servigo de Verificacio de Obito} e nas mortes violentas ou suspeitas
o formecimento do Atestado de Obito ¢ de competéncia do Instituto Médico Legal.

UNITERMOS: Atestado de Obito, Causa Mortis, Servico de Verificagdo de Obito, Instituto Madico Legal.

SUMMARY: The death certificate is a medical legal docurnent furnished by the Health Department. It has two copies where all the dead person’s
data is reporied. Either having the death of a fetus or children under one year old, the parents data is reported. The death certificate must state
the death diagnosis as wille as the death cause.

The furnishment of the death certificate is due to the doctor who assisted the patient. In cases of natural death, without medical assistance, the death
certificate is furnished by the Death Verification Service (SVQ), and in violent or suspect deaths the Legal Medical Institute (IML)} must furnish the

death certificate.
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O atestado de 6bito é um documento médico legal
que tem forma padronizada, sendo os impressos (em duas
vias) fornecidos pelo Ministério da Satide.

Nesses formuldrios o médico anotard o nome do
falecido, o dia, a hora e local do 6bito, 0 estado civil,
sexo, idade, domicilio, ocupagdo habitual, naturalidade,
grau de instrucdo e filiagdo do morto; registrara ainda
a causa da morte e a doenca ou doencas de que era
portador e que contribuiram para a morte, porém nao
relacionadas com a doenca ou estado patoldgico que a
produziu. Caso se trate de ébito fetal ou de crianca menor
de um ano, o médico deverd assinalar o nome, ocupacao
habitual e grau de instrugdo dos pais, nimero de filhos
tidos pela mae, condicdes da gestagdo (durac¢do em sema-
nas e nimeros de conceptos) e do parto (esponténeo,
operatdrio ou forceps), relacao entre a morte do feto e
o parto (antes ou durante) e peso ao nascer para menores
de 28 semanas ou obito fetal. Depois de datar e assinar,
registrard seu endereco profissional e o entregard aos pa-
rentes ou ao responsavel pelo falecido; esses encaminha-
rao o documento ao Cartdrio Civil, onde sera feito o
registro do 6bito em lvro préprio e a lavratura da
certiddo de obito, mediante a qual podera ser feito o
enterramento do caddver. Até certa época, em nosso
meic, os atestados de Gbito eram feitos em uma via tinica,
no préprio receitudrio dos médicos. Oscar Freire, em
1919, empenhou-se junto & sociedade de Medicina e Ci-
rurgla para que os atestados passassem a ser feitos em
folhas duplas, gue contivessem todas as indagag¢Ges neces-
sérias, a fim de atender as varias finalidades desse docu-
mento; uma das vias ficaria arquivada no Cartério e outra
deveria seguir para a competente Reparticdo de Estatistica,
para a elaboragdo das correspondentes estatisticas de mor-
talidade.

OS FATOS A SEREM ATESTADOS

Os dois fatos médicos principais a serem firmados
no atestado de obito sdo 1°) a pessoa a que refere o
atestado estd morta; 2°) a causa da morte. Em outras
palavras, o médico que vai fornecer o atestado tem que
fazer o diagnostico de morte e também 0 da doenca ou
evento traumatico que a ocasionou.

O diagnostico.da morte, feito por médico e firmado
em atestado, tem profundas implicagSes juridicas, cons-
truindo-se em prova cabal e incontestdvel do desapare-
cimento do individuo; a afirmagdo da realidade da morte
acarreta dissolucdio de casamento, inicio de procedimen-
tos sucessorio, abertura de testamento, arquivamento de
processos ctime em que o falecido constava como indicia-
do, etc... Por outro lado, o correto diagnéstico da causa
da morte é fundamental para as estatisticas de mortali-
dade, que constituem instrumento de grande valor em
epidemologia, demografia, planejamento e administracdo
sanitéria; os pardmetros avaliados por esses levantamen-
tos {por exemplo, mortalidade infantil) sdo elementos nor-
teadores dos vdrios planejamentos em satide ptblica e,
conseqiientemente, do uso adequado das verbas na drea
da satde. :

‘0 DIAGNOSTICO DA MORTE
E O DE CAUSA DA MORTE
O diagnéstico da morte, via de regra, nao oferece
dificuldades para a sua execugdo, sendo feito com base
nos sinais de morte (fenémenos cadavéricos).
Para o diagnéstico da causa da morte, entretanto,
& necessdrio ¢ conhecimento de alguns conceitos funda-
mentais para que ele possa ser corretamente firmado.

As causas de morte a serem registradas no ATES-
TADQ MEDICO DE CAUSA DE MORTE, séo todas aque-
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las doencas, estados mérbidos ou lesdes que produziram
a morte, ou contribuiram para ela e as circunstincias do
acidente, ou da violéncia que produziram essas lesdes.

A causa que sera usada para a tabulagdo, em esta-
tistica de mortalidade, foi chamada de causa basica da
morte, que pode ser definida como: “{a) a doenca ou
lesdo que iniciou a sucessdo de eventos mérbidos que
levou diretamente a morte, ou (b) as circunstancias do
acidente ou violéncia que produziu a lesio fatal”’.

O diagnéstico da causa da morte devers ser anotado
no item IV (Atestado Médico) do impresso de atestado
de dbito (vide modelo — figura 1), que consta de duas
partes: PARTE I, com 3 linhas (a,b,c) onde deve estar
declarada, em dltimo lugar, a causa basica da morte; PAR-
TE I, onde devem ser informadas outras condictes signifi-
cantes que interferiram no curso do processo mérbido
assirn chamadas causas contribuintes ou conttibutérias,

A causa basica, regisirada em (iltimo lugar na PAR-
TE I (linha c), da origem as causas conseqiienciais, que
devem ser registradas nas linhas acima (b e a). A causa
conseqiiencial registrada na linha a, é chamada causa
terminal ou imediata. Suponha-se, como exemplo, uma
crianga que teve difteria, a qual se complicou com miocar-
dite aguda, falecendo em edema agudo de pulmao; pela
definicdo, a difteria é a causa bdsica, sendo que a mio-
cardite aguda e o edema de pulmao s&o as causas conse-
génciais e a tltima delas (edema agudo de pulmdo) é
a conseqiiencial terminal ou causa direta da morte. Essas
causas deverdo constar na PARTE [ do Atestado na se-
guinte seqiiéncia: LINHA a — edema aguda de pulmao
(causa terminal ou direta), conseqiiente ou devido 4 —
LINHA b — miocardite aguda, consegiiente ou devido
4 — LINHA ¢ — difteria (causa bdsica); imaginando tam-
bém, para efeito de exemplo, que essa crianca apresen-
tasse anemia e que, na opinido do médico, essa repre-
sentasse uma causa importante no agravamento do estado
da crianca, sem entrar em relacdo causal entre a causa
bésica e a terminal, a anemia deveria aparecer registrada
na PARTE II, dado que também havia contribuido para
a morte (ver figura).

' QUEM DEVE FORNECER
O ATESTADO DE OBITO

O fornecimento do atestado de Gbito, pela ética e

?

pela Lei, é de competéncia do médico assistente, isto
é, do profissional que vinha prestando assisténcia médica
ao paciente. Existem duas excecdes a esta norma: 1)
nos casos de morte natural (isto €, causada por doenca)
sem assisténcia médica e 2 ) nas mortes violentas ou
sus;(njeitas ou ainda nos falecimentos de pessoas ndo identi-
ficadas,

Nos casos de pessoas falecidas sem assisténcia mé-
dica, impde-se uma ‘‘verificacdo de 6bito” e, para tanto,
foram criados servicos especiais. o Artigo 16 do Decreto
Federal n 20.931 de 11.01.32. estabelece: * £ vedado
ao médico:... B- atestar o Gbito de pessoa a quem ndo
tenha prestado assisténcia médica”. O Artigo 3 tlo Decreto
Estadual n 4.967 de 13.04.31.regulamenta *“ O Servigo
de Verificagao de 6bito determinara a causa mortis :
(@) dos individuos falecidos sem assisténcia médica; (b)
dos individuos falecidos com atestado médico sempre que
0 Servico Sanitario julgar conviniente ao interesse da saii-
de piblica apurar a exatidao de tal atestado™,

Nas mortes viclentas (isto é, causadas por acidente,
suicidio ou homicidio) ou suspeitas (por exemplo, pessoa
encontrada morta na via pibilica), ou ainda quando do
falecimento de pessoa ndo identificada, casos em que hé
interesse judiciéirio na averiguacao das mesmas, a respon-
sabilidade do fornecimento do atestado de &bito é dos
Institutos Médico-Legais.

Portanto, o fomecimento de atestado de &bito compete
ao médico assistente, ou a seu substituto. Em caso de
ser chamado para atender um paciente que faleceu sem
assisténcia médica, 0 médico comunicaré o fato & autori-
dade competenie, isto €, & delegacia mais proxima, que
se encarregara de requisitar o carro préprio para o trans-
lado do cadaver para o Servigo de Verificacio de Obito.
Nos casos de morte violenta ou suspeita, ou de pessoa
néo identificada, o mesmo procedimento sera tomado pe-
lo médico, isto &, ele devera comunicar o fato a autoridade
competente, em outras palavras, avisar a delegacia mais
proxima.” Este procedimento ¢é regulamentado, além das
normas acima transcritas, pelo Cédigo de Deontologia Mé-
dica, Lei das Contravenctes Penais (Artigo 66) e pelo
Codigo de Processo Penal.
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AS PESSOAS ADQUIRIRAM HOJE A ESTRANHA OPINIAO DE QUE SE DEVE ENSINAR TUDO EM
CONFERENCIAS E PRELECOES. ORA, NAO VEJO POR QUE AS CONFERENCIAS POSSAM FAZER TANTO
BEM QUANTO A LEITURA DOS LIVROS DE ONDE ELAS SAO EXTRAIDAS.
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