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A NOGCAO DE MORTE CEREBRAL

A nocéo de “morte cerebral” foi introduzida para se referir a um novo
critério de verificagdo de morte (capaz de ir além dos critérios relaciona-
dos ao coragao e a respiragao, e dos critérios relacionados a destruicao
do corpo) que tinha se tornado evidente com as novas descobertas sobre
o funcionamento do cérebro e seu papel no corpo; também necessario em
razdo das mudancas nas situagdes clinicas trazidas com o uso do apare-
Iho de respiragao artificial e a possibilidade de manter os 6rgdos humanos
apesar da perda da unidade do organismo.

A MORTE CEREBRAL E MORTE

“Morte cerebral” tem sido um conceito importantissimo e util na me-
dicina clinica, mas continua a encontrar resisténcia em certos circulos. As
razdes para a resisténcia trazem questdes para os neurologistas, que es-
tdo talvez em melhor condicdo de esclarecer os pontos controvertidos do
debate. Para colocar em termos consistentes, uma clarificagéo inicial é de
que morte cerebral ndo é sinbnimo de morte, nem implica morte, ou nao é

“ 2

igual & morte, mas “¢” morte.

Coma, “estado vegetativo persistente” e o “estado de consciéncia mi-
nima” ndo sao morte cerebral.

' Why the concept of Brain Death is Valid as a Definition of Death. Statement by Neurologists
and Others: THE PONTIFICAL ACADEMY OF SCIENCES. Excerpt of Scripta Varia 110,
2008.
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A inclusao do termo “morte” na morte cerebral pode constituir um pro-
blema central, mas a comunidade de neurologistas (com poucas excegdes)
reconhece que alguma coisa essencial distingue a morte cerebral de todos
os outros tipos de disfungdes cerebrais severas que trazem alteragbes de
consciéncia (por exemplo, coma, estado vegetativo, estado de consciéncia
minima). Se os critérios para morte cerebral ndo sao satisfeitos, a barreira
entre vida e morte nao é atravessada, ndo importa quao severo ou irrever-
sivel seja a lesdo no cérebro.

MORTE CEREBRAL E A MORTE DO INDIVIDUO

O conceito de morte cerebral ndo quer promover a ideia de que haja
mais de uma forma de morte. Mais do que isto, esta terminologia especifica
se relaciona com um estado particular, com uma sequéncia de fatos, que
constitui a morte de um individuo. Por isso, morte cerebral significa a ces-
sacao irreversivel de toda atividade vital do cérebro (dos hemisférios e do
tronco cerebral). Isso envolve uma perda irreversivel da fungéo das células
do cérebro e sua total, ou quase total, destruicdo. O cérebro esta morto
e o funcionamento dos outros 6rgdos € mantido direta e indiretamente por
meios artificiais. Este estado resulta somente e especificamente do uso das
modernas técnicas médicas e, com somente pouca excegdes, pode ser
mantido por um tempo limitado. A tecnologia pode preservar os 6rgaos de
uma pessoa morta (alguém apropriadamente considerado morto por critérios
neuroldgicos) por certo tempo, usualmente algumas horas ou dias, raramente
mais que isso. No entanto, aquele individuo esta morto.

A MORTE E O FIM DE UM PROCESSO

O processo comega com um fato irreversivel de saude, a saber, o
comeco da faléncia das fungdes integradoras exercidas pelo cérebro e pelo
tronco cerebral. Ele termina com a morte do cérebro e consequentemente
com a morte do individuo. Geralmente, o processo envolve um edema ce-
rebral incontrolavel e progressivo, fazendo a presséo intracraniana elevar-se.
Quando a pressao intracraniana excede a presséo sistolica, o coragéo ja
ndo é mais capaz de bombear sangue para o cérebro. O cérebro inchado
fica comprimido dentro da sua “caixa” rigida, o cranio, e se comprime pelo
tentorio e pelo forame magno, que consequentemente bloqueiam totalmente
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seu proprio suprimento de sangue. A morte cerebral, a morte do individuo,
acontece ao final deste processo. Ha um segundo processo que se inicia
com a morte do individuo e envolve a decomposigdo do cadaver e a morte
de todas as células. Os antigos estavam conscientes destes dois processos
e sabiam, por exemplo, que o cabelo e as unhas continuavam a crescer
dias apdés a morte. Pensar que hoje seja necessario manter o subsistema
de um cadaver recebendo suporte artificial e esperar pela morte de todas
as células do corpo para declarar a morte do individuo seria confundir os
dois processos. Esta abordagem foi denominada “tratamento exagerado”
ou, mais especificamente, retardamento de uma decomposi¢cao inexoravel
do cadaver através do uso de instrumentos artificiais.

O CONSENSO SOBRE MORTE CEREBRAL

O critério de morte cerebral, como morte do individuo, foi estabelecido
ha quarenta anos e desde aquele periodo o consenso sobre este critério tem
crescido. As mais importantes academias de neurologistas adotaram este
critério, como também a maioria das nagbes desenvolvidas (EUA, Franga,
Alemanha, ltalia, Reino Unido, Espanha, Holanda, Bélgica, Suica, Austria,
india, Japdo, Argentina e outros) que tém tratado dessa questao. Infelizmente,
ha insuficiente explicagdo do mundo cientifico para a opinido publica, o que
deveria ser corrigido. Precisamos conseguir uma convergéncia de visdes e
estabelecer uma terminologia em comum acordo. Ainda mais, organizagdes
internacionais deveriam procurar empregar os mesmo termos e definigdes,
0 que ajudaria na formulacao da legislacdo. Naturalmente, a opinido publica
deve ser convencida de que a aplicagao do critério de morte cerebral é re-
alizada com o maximo de rigor e eficiéncia. Os governos deveriam garantir
que recursos apropriados, pericia profissional e um quadro legislativo sejam
providenciados para garantir este fim.

ESTATISTICAS SOBRE MORTE CEREBRAL

Nos EUA, a maioria das estatisticas sobre casos de diagndstico de
morte cerebral desde sua definicdo completa, aplicacéo, e as histérias clini-
cas envolvidas estao normalmente disponiveis nos érgéos oficiais. A Clinica
Mayo tem informacéo sobre cerca de 385 casos (entre os anos 1987-1996).
Flowers e Patel (Southern Medical Journal 2000; 93:203-206) relataram 71
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individuos que satisfizeram os critérios de morte cerebral e entdo foram es-
tudados pelo uso de escaneamento cerebral por radionuclideo (radionuclide
brain scans). Nenhum fluxo de sangue foi demonstrado em 70 pacientes e em
1 paciente um fluxo de sangue arterial estava presente na avaliagao inicial,
mas desapareceu 24 horas depois. Os autores concluiram que, usando os
critérios médicos, a exatiddo do diagnostico de morte cerebral foi de 100%.
O famoso caso de meningite Repertinger ironicamente demonstra que é
possivel manter o corpo e os 6rgaos perfusionados por um longo periodo
de tempo. Uma possibilidade é que este paciente talvez ndo estivesse com
morte cerebral por um longo periodo de tempo (cf. a discussdo detalhada
sobre esta possibilidade durante o encontro e a questdo 15, p. LXIX ff).
Outra possibilidade é que este exemplo represente um caso valido de morte
cerebral, uma vez que todos os testes clinicos foram realizados para veri-
ficar a morte cerebral, exceto o teste de apneia. A auséncia das poténcias
evocadas (absent evoked potentials) e o EEG zero (flat) eram consistentes
com a morte cerebral. Se este foi um caso validamente documentado de
morte cerebral, isso indica que em extraordinariamente raras excegdes este
caso ocorre. Entretanto, muitos anos se passaram desde este caso, ainda
ha certa duvida sobre isso e ninguém pode generalizar para invalidar o
critério de morte cerebral. Com as tecnologias disponiveis nas modernas
unidades de terapia intensiva, podemos ver mais destes casos prolongados,
conforme a capacidade tecnoldgica se desenvolve para reproduzir algumas
destas fungdes do cérebro e do hipotalamo na integragdo e coordenagao de
todos os subsistemas do corpo. A comunidade de neurologistas nao acredita
que este caso abale a validade conceitual da morte cerebral como sendo
equivalente a morte humana.

UMA REALIDADE CONTRARIA A PERCEPGAO COMUM

A histéria da ciéncia e da medicina contém muitas descobertas que
eram contrarias a nossa percepg¢ao. Exatamente como foi dificil para o senso
comum aceitar, no tempo de Copérnico e Galileu, que a terra nao estava
parada, assim as vezes ¢é dificil para as pessoas aceitarem que um corpo
com um coragao pulsando e pulso esteja “morto”. O fato de um cadaver;
“morte com o coragéo batendo”, parece desafiar as percepgdes comuns dos
nossos sentidos. Em parte, porque o cérebro morto, como a terra que se
move, nado pode ser visto, conceituado ou experimentado pelo espectador.
De fato, o homem comum nao aceita facilmente que um estado que parece
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um sono profundo com batimento cardiaco, acompanhado por atividade do
eletrocardiograma, seja morte. Uma vez que o uso de tecnologias médicas
sdo tao presentes, é facil ndo compreender que a maquina de respiragao
artificial € um intermediario necessario para manter este estado. Isto pode
originar uma relutancia forte tanto de abandonar os individuos com morte
cerebral quanto de aceitar a remogédo dos 6rgaos de seus corpos para O
propodsito de transplante.

TRANSPLANTE DE ORGAOS

O conceito de morte cerebral tem sido o centro de debate filoséfico e
clinico, sobretudo depois dos avangos feitos no campo dos transplantes. Em
particular, jd se perguntou se o critério — e esta &, por exemplo, a visao
de Hans Jonas — foi introduzido para favorecer o transplante de 6érgaos
e se é influenciado por uma visdo dualistica de homem que identifica sua
atividade cerebral com o que Ihe é especifico como homem. Ainda mais,
conforme emergiram durante as discussées do encontro, o critério de mor-
te cerebral é compativel com um nivel filoséfico e teoldgico de uma visao
ndo funcionalista do homem. Santo Agostinho mesmo, que certamente nao
identificava o cérebro com a mente ou a alma, foi capaz de dizer que,
quando “o cérebro pelo qual o corpo é governado falha”, a alma se separa
do corpo: “Por isso, quando as funcbes do cérebro que estdo, para dizer,
a servico da alma, cessam completamente por causa de algum defeito ou
perturbacdo — uma vez que os indicadores das sensagdes e 0s agentes
dos movimentos ndo mais atuam —, € como se a alma ndo estivesse mais
presente e ndo estivesse [no corpo], e ja se foi’ (De Gen. ad lit.,, L. VII, cap.
19; PL 34, 365). De fato, o critério de morte cerebral esta em conformidade
com a “sa antropologia” de Jo&o Paulo Il, que vé a morte como a separagao
da alma e do corpo, “consistindo na total desintegracdo do todo conjunto
unitario e integrado que € uma pessoa mesma”. Por isso, em relagao com
o critério de morte cerebral, o Papa pode declarar: “O critério adotado em
tempos mais recentes para verificar o fato da morte, a saber, a completa e
irreversivel cessagao da atividade cerebral (no cerebrum, cerebelo e tronco
cerebral) se rigorosamente aplicado, ndo parece conflitar com os elementos
de uma antropologia sa” (cf. Alocu¢do de 29 de agosto 2000 por ocasido
do 18° Congresso Internacional da Sociedade de Transplante).

De um ponto de vista clinico, quase o total da comunidade médica
concorda com o conceito de morte cerebral como morte ndo deveria servir
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para outro propdsito (especificamente: transplante de 6rgao). De fato, a
verificagcdo da morte cerebral, que em termos histéricos foi um resultado
de estudos independentes sobre o cérebro, precedeu os primeiros procedi-
mentos de transplante e por isso era (e, portanto, “é¢”) desligada do assunto
de transplantes (cf., e.g., S. Lofstedt and G. von Reis, ‘Intracranial lesions
with abolished passage of X-ray contrast throughout the internal carotid ar-
teries’, PACE, 1956, 8, 99-20). Poucos médicos estao convencidos de que
a remogéao de o6rgaos de pessoas que tiveram morte encefédlica equivale a
assassinato, e ndo ha nenhuma legislagdo sensata que adote esse ponto de
vista. O advento de transplante cardiaco e de figado na década de 1960 e
a necessidade de doadores com o coragao batendo para garantir resultados
positivo, geraram uma relagcédo evidente entre morte cerebral e transplantes.
No futuro, é possivel e se espera que esta relagdo diminua com as novas
descobertas e com o uso de 6rgdos nao humanos e artificiais.

ARGUMENTOS FRACOS

A maioria dos argumentos contra o conceito de morte cerebral ndo se
sustentam e s&o divergéncias incorretas quando escrutinadas a partir de
uma perspectiva neurolégica. Por exemplo, a errbnea ou imprecisa aplica-
¢ao do critério de morte cerebral, o fato de que o exame neurolégico em
casos individuais possa ser mal interpretado ou as variagées nos critérios
escolhidos por grupos de especialistas podem bem facilmente ser usados
como argumentos espurios contra o conceito.

O TESTE DE APNEIA

A alegacédo de que o teste de apneia coloca um risco ao paciente &
certamente invalida quando o teste é realizado adequadamente. As autori-
dades deveriam garantir que o teste de apneia seja sempre realizado com o
maximo de pericia profissional e técnica, dedicando recursos para este fim.

SITUAGOES IRREVERSIVEIS: TODA MORTE E MORTE CEREBRAL
Declaragbes sobre a possibilidade de “acordar” de morte cerebral tém

sido usadas para desacreditar o conceito e prolongar a respiragao artificial,
alimentacdo e suporte médico na esperanca de recuperagdo. Um numero
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pequeno de casos de individuos com morte cerebral mantidos neste estado
por semanas, ou mesmo anos, deu origem a afirmag¢des sem fundamento
de que estes individuos estivessem em condicdo diferente de morte. Na
realidade, como observado na sec¢ao sobre “as estatisticas sobre morte
cerebral”, onde os critérios adequados foram empregados tais declaragdes
nao sao validas.

GRAVIDEZ

Gravidezes chegaram a termo em casos de maes com morte cerebral.
Estes casos sao excepcionais e ndo envolvem condigdes potencialmente
reversiveis diferentes de morte cerebral. O Utero da mae e os outros 6rgaos
sdo mantidos como uma artéria técnica para a gravidez, de forma bem pare-
cida como o coragado e os rins sdo perfusionados. Por isso, é possivel que
um individuo que tenha morte cerebral dé a luz, se mantida a respiracéo,
ou outras medidas, por certo periodo.

HORMONIOS ANTIDIURETICOS E OUTROS PITUITARIOS

Outros argumentos espurios, tais como excregao residual antidiurética
e outros hormdnios pituarios em alguns casos de morte cerebral, se refe-
rem aos fendbmenos transitérios, e sao argumentos técnicos que podem ser
tratados em um nivel pratico. Nao ha nenhuma necessidade de que cada
célula dentro do cranio esteja morta para confirmar a morte cerebral.

REGENERAGCAO AXONICA

Relatos recentes de regeneragdo em pacientes com lesao severa no
cérebro (0 que exige corroboragdo e mais pesquisa) ndo sao pertinentes a
morte cerebral.

RECUPERAGAO EXCLUIDA
Segue, como ja foi mencionado, que ndo ha nenhuma chance de recu-

peragdo de morte cerebral, e as discussdes que se referem a recuperagao
de varios estados de coma devem ser distintos da morte cerebral.
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A NECESSIDADE DE UM ESPECIALISTA PARA O EXAME
NEUROLOGICO

Se os critérios de morte cerebral sdo aplicados corretamente, e se o
exame neurolégico é realizado corretamente por um médico experiente, entao
se alcancga plena confiabilidade. O exame neuroldgico avalia consciéncia e
reflexos para confirmar a morte dos neurdnios envolvidos nestas fungdes.
Embora cada neurénio no sistema central nervoso néao seja avaliado durante
0 exame, como foi afirmado acima, ndo é necessario que absolutamente
todos os neurbnios estejam mortos para ter um diagnostico confiavel de
morte cerebral.

A PERDA DA ATIVIDADE CARDIACA

Quando um cardiologista declara morte como o resultado de uma parada
cardiaca, o diagnéstico € menos certo do que na circunstancia de morte
cerebral. Ha muitos casos documentados de pacientes declarados mortos
depois do insucesso da ressuscitagao cardiaca que subsequentemente foram
percebidos vivos. Ainda deveria ser acrescentado que a tradicional defini-
¢ao de perda da atividade cardiaca como “morte” ndo é satisfatéria porque
agora € possivel manter o coragédo batendo por meios artificiais e circulagao
sanguinea mesmo com o cérebro morto. A confusédo surge da presenga de
sistemas mecanicos que artificialmente substituem o papel do cérebro como
o gerador das fungdes essenciais dos 6rgaos. Portanto, morte cerebral é
um diagndéstico muito mais seguro que morte cardiaca. A resisténcia em
aceitar o conceito de morte cerebral pode estar mais relacionada ao fato de
ser um conceito relativamente novo (a invengédo da respiracao artificial por
Ibsen aconteceu ha 55 anos) comparado a tradicionalmente aceita nogéo
de ataque cardiaco ou respitarorio.

A PERDA DA RESPIRAGAO

Se alguém propde que a perda da respiragao espontanea define morte,
entdo todos os pacientes com morte encefalica estao, por definigdo, “mor-
tos”. Quando o paciente foi declarado morto apds a aplicagdo dos critérios
para morte cerebral, a decisdo de continuar com a respiragao artificial s6
pode ser justificada com referéncia a vida e ao bem-estar de outra pessoa.
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SEM RESPIRAGAO ARTIFICIAL, SEM ATIVIDADE CARDIACA

Se alguém remover o aparelho de respiragéo artificial de um paciente
com morte cerebral, o corpo sofrera as mesmas sequéncias de aconteci-
mentos e dissolugao fisica que ocorre em um individuo que sofreu a perda
da atividade cardiaca.

INSTRUMENTOS ARTIFICIAIS

Por isso, é tao ilogico contestar que morte seja a perda da atividade
cardiaca como afirmar que a perda da atividade renal seja morte. De fato,
tanto atividade renal (através da didlise) quanto a atividade cardiaca (com
instrumento ndo natural) podem ser sustentadas artificialmente, algo impos-
sivel no caso do cérebro: ndo existe nenhum instrumento artificial que possa
reativar ou substituir o cérebro depois que ele esteja morto.

NENHUMA CIRCULAGAO NO CEREBRO SIGNIFICA MORTE
CEREBRAL

Ninguém precisa ser um Descartes para afirmar a importancia central
do cérebro. Hoje, depois de avangos em nosso conhecimento sobre o fun-
cionamento do cérebro, é a visdo médico-filosofica que o corpo é “dirigido”
por esse 6rgao maravilhoso, o cérebro. Certamente, ndo somos um “cé-
rebro num barril”, mas deve ser reconhecido que o cérebro é o centro de
recepcéo de todas as experiéncias sensoriais, cognitivas e emotivas, e que
0 cérebro age como o centro neural que impulsiona a forga da existéncia
(neural central driving force of existence). A perda desta circulagdo pode
ser documentada virtualmente em todos os casos de morte cerebral se os
testes forem realizados no tempo adequado.

A CAMUFLAGEM DA MORTE

Na realidade, é o respirador artificial, € ndo o individuo, que artificialmente
mantém a aparéncia da vitalidade do corpo. Por isso, na condigdo de morte
cerebral, a chamada vida das partes do corpo € uma “vida artificial” e nao
natural. Na esséncia, um instrumento artificial se tornou a principal causa
de tal “vida” ndo natural. Desse modo, a morte é camuflada ou mascarada
pelo uso de um instrumento artificial.
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EDUCAGAO SOBRE A MORTE CEREBRAL

Uma das tarefas dos médicos em geral e dos neurocientistas é educar
0 publico sobre as descobertas neste campo. Quanto ao conceito de que
toda morte € morte cerebral, esta tarefa pode ser dificil, mas é nosso dever
continuar com tal empenho.

Num nivel especifico, os parentes de individuos com morte cerebral
deveriam ser avisados de que seu parente morreu mais do que “teve morte
cerebral”’, com a explicagdo de que os sistemas de sustentagdo produzem
apenas uma aparéncia de vida. Ilgualmente, os termos “sustentacéo da
vida” e “tratamento” ndo deveriam ser empregados porque na realidade os
sistemas de sustentacdo estdo sendo usados para um cadaver.
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