INSTITUTO MEDICO-LEGAL ARISTOCLIDES TEIXEIRA - IML
PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO - POP

MANUAL

PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO - POP

INSTITUTO MEDICO-LEGAL ARISTOCLIDES TEIXEIRA

IML

ABRIL DE 2011

versao atualizada



INSTITUTO MEDICO-LEGAL ARISTOCLIDES TEIXEIRA - IML
PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO - POP

Governo do Estado de Goias
Marconi Ferreira Perillo Junior

Secretaria da Seguranca Publica
Joao Furtado de Mendong¢a Neto

Superintendéncia de Policia Técnico-Cientifica

Rejane da Silva Sena Barcelos

Instituto Médico-Legal Aristoclides Teixeira

Silvania de Fatima Coelho Barbosa



INSTITUTO MEDICO-LEGAL ARISTOCLIDES TEIXEIRA - IML
PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO - POP

Coordenacao e Revisao
Cleumar Bonifacio Cardoso
[via Carla Nunes Ferreira Dalla Fina

Valquiria Soares de Freitas

Revisao Técnica
Décio Ernesto Azevedo Marinho
fvia Carla Nunes Ferreira Dalla Fina
Silvania de Fatima Coelho Barbosa

Valquiria Soares de Freitas



INSTITUTO MEDICO-LEGAL ARISTOCLIDES TEIXEIRA - IML
PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO - POP

Elaboracao
Adail Lemos do Prado
Adolfo Santiago Xavier
Adriane Bonifacio de Jesus
Andréa Lucia Batista Lopes
Camila de Céassia Ferreira Oliveira Linhares
Cleumar Bonifacio Cardoso
Daniel de Carvalho Toledo
Décio Ernesto Azevedo Marinho
Divino Aparecido de Moura
Edmundo Carneiro R. Neto
Graziela Vieira
fvia Carla Nunes Ferreira Dalla Fina
José Fredson dos Santos
Juliana Pabla Soares Martins
Leonardo Ferreira Faria
Ltcio Malagoni Cardoso
Mara Célia dos Santos
Marcellus Souza Arantes
Nayara Santiago Xavier
Otto Emiliano de Souza
Peterson Freitas Moreira
Rhonan Ferreira da Silva
Rodrigo Naves Pinto
Sandro Vento de Barros
Simone de Jesus
Sirlaine Viana da Silva
Solon Diego Santos Carvalho Mendes
Valquiria Soares de Freitas

Veronice Elizabeth Abrahao dos Santos



@ INSTITUTO MEDICO-LEGAL ARISTOCLIDES TEIXEIRA - IML
PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO - POP

APRESENTACAO

Este manual tem como objetivo principal orientar e padronizar o trabalho
dos profissionais que atuam na medicina legal do estado de Goids, visando a qualidade do
atendimento a populacdo e as instituicdes do Estado, buscando aprimoramento constante de
conhecimentos técnico-cientificos e a exceléncia de desempenho, sempre calcados nos pilares

da ética e da responsabilidade.

Toda rotina do Instituto esta, pela primeira vez desde sua fundacao,
detalhada neste manual, para que sirva de ferramenta pratica no compromisso didrio com a

verdade dos fatos e na busca incessante por respostas claras diante de questdes obscuras.

Apresentamos ainda o segundo objetivo: abrir as portas, esclarecer e
divulgar todo trabalho rotineiramente realizado pela institui¢do, todavia, desconhecido pelos
usudrios e até mesmo pelos demais o6rgdos da esfera da Secretaria de Seguranca Publica de
Goias.

Por fim, agradecemos a todos que colaboraram para realizagdo deste
Manual de Procedimento Operacional Padrdao (POP), doando seu tempo e seus conhecimentos

em beneficio de um IML cada dia melhor.
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Capitulo 1 - ASSESSORIA DA GERENCIA

POP 1: RECEBIMENTO E EXPEDICAO DE OFiCIOS E OUTROS DOCUMENTOS

1 TERMOS/SIMBOLOS/SIGLAS
SCL — Sistema de Controle de Laudos

2 OBJETIVO

Sistematizar e padronizar procedimentos administrativos visando a melhoria continua das

atividades, evitando erros e possibilitando a quantificagdo dos trabalhos realizados.

3 RECURSOS NECESSARIOS

Computador;
Carimbos;
Telefone/Fax;

Material de Escritorio.

4 PROCEDIMENTO

Receber os oficios e demais documentos oficiais provenientes das Delegacias,
Promotorias, Poder Judicidrio, Secretarias, Hospitais, etc, registrando o recebimento
na 2% via apresentada pelo 6rgdo remetente ou o recibo podera ser langado no livro de
entrega de documentos apresentado. No recibo deve constar o nome do funcionario

recebedor, a data e o horario do recebimento do documento;

Registrar os oficios recebidos no livro de recebimento de oficios, preenchendo os

campos data, n° do documento, remetente / assunto;

Realizar pesquisas ou buscas de laudos e documentos para atendimento do oficio

requisitante utilizando o SCL ou os livros de registro do cartorio do IML;

Responder o oficio ao 6rgao solicitante, digitando, imprimindo e encaminhando ao

Gerente do IML para que o mesmo seja assinado;

Registrar os oficios expedidos no livro de documentos expedidos preenchendo os

campos: data, n® do documento / assunto;

Conferir se os dados do oficio expedido estdo corretos (delegacia, data e nimero do
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oficio);

e Carimbar os oficios com os carimbos de “RECEBI EM”, carimbo com LOGOTIPO
DA SPTC/IML ambos na frente do documento e o carimbo “EM BRANCO” no verso

do oficio expedido;

* Entregar ao motorista do expediente os documentos expedidos para o despacho final
ou guardar os oficios no armario destinado as delegacias até que funcionarios venham

busca-los;

* Arquivar as vias dos oficios recebidos e expedidos no arquivo corrente.

5 REFERENCIAL

GOIAS. Secretaria da Seguranga Publica. Manual de Biosseguranga do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO
Adriane Bonifécio de Jesus — Assistente de Gestao Administrativa
Nayara Santiago Xavier — Assistente de Gestdo Administrativa

Graziela Vieira — Assistente de Gestdao Administrativa
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Capitulo 1 - ASSESSORIA DA GERENCIA

POP 2: ELABORACAO DE ESCALA MENSAL DOS PLANTONISTAS

1 TERMOS/SIMBOLOS/SIGLAS
SCL - Sistema de Controle de Laudos;

SPTC — Superintendéncia de Policia-Técnico Cientifica

2 OBJETIVO
Sistematizar e padronizar procedimentos administrativos visando a melhoria continua das

atividades, evitando erros e possibilitando a quantificacdo dos trabalhos realizados.

3 RECURSOS NECESSARIOS
* Computador;

e Material de Escritorio.

4 PROCEDIMENTO
* Relacionar todos os servidores que trabalham em regime de plantdo, separando-os por

categoria;

* Distribuir os servidores ao longo dos dias que compdem o més de modo que cada
servidor seja escalado conforme sua carga horaria, lembrando que a carga horaria

varia de quatro a seis plantdes mensais de 24 horas, dependendo do cargo;
» Digitar a escala, em modelo proprio;
* Colher a assinatura do Gerente do IML na escala pronta e fixa-la no mural do plantao;
* Encaminhar uma via original a Superintendéncia da Policia-Técnico Cientifica;

* Arquivar uma via na pasta de arquivo de escalas.

5 REFERENCIAL

GOIAS. Secretaria da Seguranca Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO

Nayara Santiago Xavier — Assistente de Gestdo Administrativa

13
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Capitulo 1 - ASSESSORIA DA GERENCIA
POP 3: ELABORAR ESTATISTICAS MENSAIS

1 TERMOS/SIMBOLOS/SIGLAS
SCL — Sistema de Controle de Laudos

SPTC — Superintendéncia de Policia-Técnico Cientifica

2 OBJETIVO
Sistematizar e padronizar procedimentos administrativos visando a melhoria continua das

atividades, evitando erros e possibilitando a quantificacdo dos trabalhos realizados.

3 RECURSOS NECESSARIOS
e Computador;

e Material de Escritorio.

4 PROCEDIMENTO
* A estatistica elaborada ¢ mensal, ou seja, os dados a serem coletados devem referir-se

as ocorréncias acontecidas dentro de um mesmo més;

* Coletar os dados no Sistema de Controle de Laudo -SCL e promover a coleta manual

de informagdes nos livros de registros de exames diversos no cartorio;
* Separar e quantificar os Obitos de acordo com a classificacao juridica;

e CLASSIFICACAO DE ACIDENTES: acidente de trinsito, acidente de trabalho,
queda de altura, queda da propria altura, fendmenos da natureza, eletroplessdo,
acidente doméstico, afogamento, asfixia mecanica, broncoaspira¢dao, carbonizagao,
oclusdo direta das vias areas, politraumatismo, projetil de arma de fogo, queimadura,

soterramento, traumatismo cranio encefalico, traumatismo raqui-medular, outros;

« CLASSIFICACAO DE HOMICIDIOS: afogamento, arma branca, arma de fogo,
asfixia mecénica, decapitacdo, envenenamento, esganadura, espancamento,

esquartejamento, estrangulamento, queimadura, traumatismo cranio encefalico, outros;

« CLASSIFICACAO DE SUICIDIOS: arma branca, arma de fogo, eletroplessio,

14
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enforcamento, envenenamento, queda de altura, queimadura;

* Sem classificacdo juridica: afogamento, morte a esclarecer, indeterminada, patologica,

sem atendimento médico, outros;

e Verificar a quantidade de EXAMES COMPLEMENTARES REALIZADOS EM
CADAVERES: Carbonizados, exumagao, ossadas, outros.

e Verificar a quantidade de EXAMES DIVERSOS realizados como: atentado violento
ao pudor (masculino ou feminino), caracterizacdo odonto legal, complemento de lesdo
corporal odontoldgico, confronto de imagens faciais, conjungdo carnal, embriaguez,
estimativa de idade, lesdes corporais, lesdes corporais complementar, parecer médico

legal, psicopatologico, relatdrios médicos, outros.

» SEPARAR OS DADOS DE ACORDO COM A CLASSIFICACAO ACIMA:
- Somar os valores individualmente e em seguida obter o valor geral;
- Digitar em modelo proprio, imprimir e coletar assinatura da geréncia;
- Enviar uma via a SPTC;

- Arquivar uma via em pasta propria.

S REFERENCIAL:

GOIAS. Secretaria da Seguranga Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO

Nayara Santiago Xavier — Assistente de Gestao Administrativa
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Capitulo 1 - ASSESSORIA DA GERENCIA

POP 4: FREQUENCIAS E FERIAS

1 TERMOS/SIMBOLOS/SIGLAS
SPTC — Superintendéncia de Policia-Técnico Cientifica

SAFOL — Secao de Antropologia Forense e Odontologia Legal

2 OBJETIVO
Sistematizar e padronizar procedimentos administrativos visando a melhoria continua das

atividades, evitando erros e possibilitando a quantificacdo dos trabalhos realizados.

3 RECURSOS NECESSARIOS
* Computador;
e Carimbos;
e Material de Escritorio;

e Livro Ata.

4 PROCEDIMENTO
4.1 Frequéncias assinadas

* Recolher as pastas contendo as listas de frequéncia dos servidores;
* Separar as frequéncias que deverao estar devidamente assinadas;

* Colocar uma observagao nas frequéncias dos servidores que estiverem em férias, sob
afastamento por atestados médicos; licenga médica, licenga maternidade ou outros de

acordo com as observagoes do livro ata;
* Colher assinatura da geréncia em todas as frequéncias;
*  Encaminhar as frequéncias a SPTC, por meio de memorando.

4.2 Frequéncias a serem assinadas:

* Digitar as novas frequéncias dos servidores em modelo proprio;

e Separar conforme o cargo do servidor (médicos legistas, auxiliares de autopsia,

motoristas, técnicos em radiologia, outros) e por Se¢do (SAFOL, secdo de exames,
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se¢do de cadaveres ignorados, servidores do expediente, assessoria da geréncia).

* Colocar as frequéncias nas respectivas pastas e distribui-las nos setores de destino.

4.3 Férias
* Elaborar um plano anual de férias dos servidores do IML de maneira estudada e
projetado de forma que os setores de trabalho ndo fiquem desfalcados a ponto de

causar prejuizos as atividades desempenhadas pelo 6rgao;

* Solicitar aos servidores que tiveram suas férias pré-agendadas para que fagcam o

preenchimento da requisi¢ao de férias no més anterior ao agendado;
* Colher assinatura da geréncia na requisi¢do de férias e também no plano anual de
férias;

* Encaminhar requisigdes de férias para a SPTC via memorando.

S REFERENCIAL

GOIAS. Secretaria da Seguranga Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO

Graziela Vieira — Assistente de Gestdo Administrativa
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Capitulo 2 - CARTORIO

POP 1: ENCAMINHAMENTO E RECEBIMENTO DOS DOCUMENTOS DO
PLANTAO

1 TERMOS/SIMBOLOS/SIGLAS

DO — Declaracio de Obito

DP — Delegacia de Policia

DPVAT — Seguro Obrigatério de Danos Pessoais Causados por Veiculos Automotores

SCL — Sistema de Controle de Laudos

2 OBJETIVO
Sistematizar e padronizar procedimentos administrativos visando a melhoria continua das

atividades, evitando erros e possibilitando a quantifica¢do dos trabalhos realizados.

3 RECURSOS NECESSARIOS
e Computadores;
e Carimbos;
e Telefone/fax;
*  Grampeadores;
* Impressora;

e Material de escritorio.

4 PROCEDIMENTO
4.1 Encaminhamento dos documentos destinados ao plantao:

* Verificar a escala de plantonistas do dia (Médicos, Auxiliares de Autopsia, Escreventes
e Motoristas);

e Organizar e encaminhar diariamente aos plantonistas os documentos que necessitam
de providéncias dos Médicos Legistas e aqueles enderecados aos demais servidores de
plantdo. Encaminhar também o material necessario as atividades desempenhadas por
eles;

* O conjunto desses documentos mencionados acima ¢ chamado de “expediente’;

* Os documentos serdo entregues no respectivo dia de trabalho do servidor;
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* Os documentos que compdem o expediente devem ser organizados no dia que
antecede o plantdo de destino, ou seja, o expediente do plantdo de terga-feira deve ser
organizado na segunda-feira e assim sucessivamente. A entrega do expediente podera
ocorrer no mesmo dia da organiza¢do ou no momento do inicio do plantdo de destino;

* Ja para os plantdes do final de semana e de feriados, os documentos devem ser
organizados e entregues no ultimo dia util que antecede o fim de semana ou feriado
em questao;

* Conferir no SCL todos os laudos do escaninho do dia respectivo separando-os por
médico e por tipo e providéncia, seguindo os critérios abaixo:

- Laudos para visto do médico;
- Laudos para assinatura;
- Laudos para conclusao do médico.

e Descreva um relatério listando o numero de cada um dos laudos que estdo sendo
encaminhados, separando-os por médico e por tipo de providéncia necessaria
utilizando os mesmos critérios acima. Exemplo: Médico “Tal” - laudos para visto;
laudos para assinatura; laudos para conclusao;

¢ Os demais documentos encaminhados também deverdo ser listados no relatério;

*  Imprimir o referido relatério em duas vias. A primeira via serd encaminhada ao
plantdo junto com os documentos listados e a outra permanecera no cartoério em pasta
propria;

 Contar e separar 15 (quinze) Declarages de Obito que serdo encaminhadas ao plantio
juntamente com os laudos do dia;

* Ao chefe do cartdrio caberd encaminhar ao plantdo, no inicio do mesmo, o expediente.
Nos casos de finais de semana e feriados os expedientes deverdo ser encaminhados no
ultimo dia util anterior aos mesmos;

* O Escrevente plantonista que receber o expediente devera conferi-lo para certificar-se

de que toda a documentagdo descrita no relatdrio foi de fato encaminhada.

4.2 Recebimento do expediente:
* (Cabe aos escreventes plantonistas emitirem ao final do plantdo um relatério listando
todos os documentos a serem devolvidos ao Cartorio do IML;
* O chefe do cartorio receberda o expediente do plantdo anterior, que estard a sua

disposicdo na sala dos escreventes;
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Contar os formularios de Declaragdes de Obitos- DO e conferir com a quantidade
descrita no relatorio do plantdo. Separar as vias brancas das DOs que serdo retiradas
pela Secretaria de saide municipal, junto ao cartdrio do IML;

Separar as requisigdes de exames emitidas pelos médicos durante o plantdo para serem
encaminhadas a se¢do de controle de exames;

Conferir os laudos e relatorios médicos recebidos se estdo de acordo com aqueles
listados no relatério do plantdo;
Encaminhar os relatorios médicos para serem registrados em livro proprio,
numerando-os de acordo com a sequéncia e, em seguida, envia-los para arquivar em

caixa correspondente.

4.3 Verificar no SCL a situagao de cada laudo recebido e dar a destinagao devida colocando-

0s nos respectivos escaninhos:

Laudos para digitacdo — escaninho da digitacao;

Laudos para revisdo — escaninho da revisao;

Laudos para assinatura e conclusdao do médico — escaninho do dia da semana;

Laudos aguardando exames — caixa de arquivo;

Laudos de cadéaveres nao liberados — escaninho de cadaver ignorado;

Encaminhar para montagem os laudos que foram assinados;

Havendo divergéncia de informagdes entre o material recebido e o descrito no
relatorio do plantdo o chefe do cartéorio devera conversar com o escrevente

responsavel a fim de sanar eventuais problemas.

5 REFERENCIAL

GOIAS. Secretaria da Seguranca Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO

Adolfo Santiago Xavier — Coordenador do Cartorio
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Capitulo 2 - CARTORIO

POP 2: LIBERACAO DE CADAVER

1 TERMOS/SIMBOLOS/SIGLAS

DO - Declaragio de Obito

DP - Delegacia de Policia

DPVAT - Seguro Obrigatério de Danos Pessoais Causados por Veiculos Automotores

SCL - Sistema de Controle de Laudos

2 OBJETIVO
Sistematizar e padronizar os procedimentos administrativos visando a melhoria continua das
atividades, evitando erros, possibilitando a quantificacdo dos trabalhos realizados com énfase

na qualidade do servico e na seguranga do trabalhador.

3 RECURSOS NECESSARIOS
e Computadores;
e Carimbos;
e Telefone/fax;
*  Grampeadores;
* Impressora;

e Material de escritorio.

4 PROCEDIMENTO
4.1 Liberacao de cadaver.
4.1.1 Normas gerais:

* A liberagdo de cadaver consiste na entrega da DO ao seu familiar, assim como o
preenchimento dos livros e termos pertinentes, mediante apresentacdo de documento
de identificagdo pessoal do cadaver e de um parente de 1° grau;

* Realizar a liberagdo do corpo para parente de 1° grau ou para seu procurador, munido
de procuracao por instrumento publico com firma reconhecida;

e Verificar se hd no laudo algum documento técnico que identifique o cadéaver: laudo

papiloscopico, laudo antropoldgico ou exame de DNA;
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4.1.2 Liberagao de cadaver com identificagdo definida e com parente de primeiro grau ou seu

procurador:

Preencher o livro cadavérico com os dados do cadaver;

Fotocopiar os documentos pessoais do procurador e anexar ao laudo, além da
procuragdo original. Caso a procuragdo tenha sido apresentada por e-mail ou fax, o
documento original devera ser apresentado em até 30 dias;

Preencher a declaracao de 6bito com os dados do cadaver;

Entregar a via amarela da Declaragdo de Obito ao familiar ou a seu procurador. A via
rosa devera permanecer junto ao laudo;

Colocar a via branca dentro do escaninho de DO;

Dar o encaminhamento devido ao laudo.

4.1.3 Liberagdo de cadaver sem comprovagdo técnica de sua identidade e corpos passiveis de

reconhecimento pelo familiar:

O familiar devera apresentar documento de identificagdo pessoal do cadaver;

O auxiliar de autdpsia acompanhard o parente até a sala de necrdpsia para que o
mesmo realize o reconhecimento visual do cadaver;

Preencher termo de reconhecimento e responsabilidade, que devera ser assinado pelo
familiar do cadaver mais duas testemunhas, se o cadaver ndo tiver documento com
impressdo digital, ou tiver algum outro impedimento para a confeccdo de laudo
técnico que confirme a identidade do mesmo;

Fotocopiar os documentos pessoais do familiar ou procurador para que seja anexado
ao laudo. Sao eles: documento de identificacdo pessoal e comprovante de endereco
atualizado;

Preencher o livro cadavérico com os dados do cadaver;

Preencher a declaracao de 6bito com os dados do cadaver;

Entregar a via amarela da declaracdo ao familiar ou procurador;

Colocar a via branca dentro no escaninho de DO;

Dar o encaminhamento devido ao laudo.

4.1.3 Liberagao de cadaver nos casos em que nao ha parentes acessiveis:

Preencher termo de responsabilidade, que devera ser assinado pelo solicitante do

cadaver mais duas testemunhas, se o caddver ndo tiver parente de 1° grau acessivel;
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* Fotocopiar os documentos pessoais do solicitante para que seja anexado ao laudo. Sao
eles: documento de identificacdo pessoal e comprovante de endereco atualizado;

e Preencher o livro cadavérico com os dados do cadaver;

* Preencher a declarag¢do de 6bito com os dados do cadaver;

* Entregar a via amarela da declaracio ao solicitante;

¢ Colocar a via branca dentro do escaninho de DO;

* Dar o encaminhamento devido ao laudo.
4.2 Confeccao de laudo.
4.2.1 A Confecgao dos laudos médicos obedecera ao seguinte fluxo:
1* fase: Os exames serdo realizados pelo médico legista e transcritos em rascunho proprio;
2% fase: Ocorre a digitacao dos laudos pelos digitadores do cartorio;
3* fase: O laudo recebe o visto do médico legista;
4% fase: Ocorre a revisdo e impressao do laudo pelo revisor do cartdrio;
5% fase: Assinatura do laudo pelo médico legista;
6" fase: Montagem do laudo pelos funcionarios do cartorio;
7% fase: Dar o “OK” no livro de laudos;

8" fase: Promover o arquivamento dos laudos nas caixas respectivas e pastas das

delegacias de destino.

5 REFERENCIAL

GOIAS. Secretaria da Seguranca Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO

Adolfo Santiago Xavier — Coordenador do Cartdrio
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Capitulo 2 - CARTORIO
POP 3: CONFECCAO DE LAUDO

1 TERMOS/SIMBOLOS/SIGLAS

DO - Declaragio de Obito

DP - Delegacia de Policia

DPVAT - Seguro Obrigatorio de Danos Pessoais Causados por Veiculos Automotores

SCL - Sistema de Controle de Laudos

Vistar - procedimento realizado pelo Médico Legista usando o Sistema de Controle de Laudos

com finalidade de atestar conhecimento e revisar o conteudo técnico digitado.

2 OBJETIVO
Sistematizar e padronizar os procedimentos administrativos visando a melhoria continua das
atividades, evitando erros, possibilitando a quantificagdo dos trabalhos realizados com énfase

na qualidade do servico e na seguranca do trabalhador.

3 RECURSOS NECESSARIOS
* Computadores;
e (Carimbos;
e Telefone/fax;
* Grampeadores;
* Impressora;

e Material de escritorio.

4 PROCEDIMENTO
4. 1 Confeccao de laudo.
4.1.1 A confecgdo dos laudos médicos obedecera ao seguinte fluxo:
e 17 fase: Os exames serdo realizados pelo médico legista e transcritos em rascunho
proprio;
» 2fase: Ocorre a digitacao dos laudos pelos digitadores do cartorio;
* 3%fase: O laudo recebe o visto do médico legista;

* 4% fase: Ocorre a revisdo e impressao do laudo pelo revisor do cartério;
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* 5%fase: Assinatura do laudo pelo médico legista;

* 6 fase: Montagem do laudo pelos funciondrios do cartorio;

e 7*fase: Dar o “OK” no livro de laudos;

e & fase: Promover o arquivamento dos laudos nas caixas respectivas e pastas das

delegacias de destino.

4.1.2 Cabe aos digitadores:
* Digitar os laudos do médico no SCL a partir do campo historico;
* Os laudos para digitacdo estardo no escaninho respectivo;

* Encaminhar, apds a digitagdo, o laudo para o escaninho do médico ou para o

escaninho de laudos aguardando exames.

4.1.3 Cabe aos médicos:
e Realizar os exames médicos;
* Vistar os laudos no SCL, conferindo-os a partir do historico;
* Assinar os laudos impressos apos a conferéncia do revisor. Esses laudos serdo
encaminhados aos médicos através do expediente que descerd em cada plantdo. (vide
item A);
*  Concluir os laudos, ap6s a chegada dos exames complementares.
4.1.4 Cabe ao revisor:
* Proceder a revisao dos laudos no SCL até o campo historico;
e Imprimir os laudos revisados e distribui-los nos escaninhos dos médicos respectivos;

* Os laudos para revisdo estardo no escaninho respectivo.

4.1.5 Montagem dos laudos no cartdrio:

* buscar as fotos no laboratério fotografico e anexar ao respectivo laudo;

» Separar requisi¢do de exame, 2 vias do laudo, parecer necropapiloscopico, rascunho
do médico, esquemas, relatdrios médicos e via rosa da DO e colocé-los numa capa de
laudo, montando assim a via do arquivo;

e Separar requisicao de exame, 1 via do laudo e parecer necropapiloscopico, esquemas
e fotos, quando solicitadas pelo médico e grampea-los, montando a via da delegacia;

e Dar OK no livro de laudos;

* Arquivar a via do arquivo na caixa correspondente;

25



INSTITUTO MEDICO-LEGAL ARISTOCLIDES TEIXEIRA - IML
PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO - POP

* Os laudos e relatorios médicos anteriores ao ano corrente serdo encaminhados, pelo
funcionario designado, ao arquivo morto do IML;

* QGuardar a via da DP na pasta da delegacia respectiva, para que a mesma busque.

5 REFERENCIAL

GOIAS. Secretaria da Seguranca Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO

Adolfo Santiago Xavier — Coordenador do Cartorio
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Capitulo 2 - CARTORIO
POP 4: ENTREGA DO LAUDO MEDICO

1 TERMOS/SIMBOLOS/SIGLAS

DO — Declaracio de Obito

DP — Delegacia de Policia

DPVAT — Seguro Obrigatério de Danos Pessoais Causados por Veiculos Automotores

SCL — Sistema de Controle de Laudos

2 OBJETIVO
Sistematizar e padronizar os procedimentos administrativos visando a melhoria continua das
atividades, evitando erros, possibilitando a quantificacdo dos trabalhos realizados com énfase

na qualidade do servico e na seguranca do trabalhador.

3 RECURSOS NECESSARIOS
e Computadores;
e Carimbos;
e Telefone/fax;
* Grampeadores;
* Impressora;

e Material de escritorio.

4 PROCEDIMENTO
4.1 Entrega do laudo médico.
4.1.1 Entrega da via da familia:
* entregar o laudo para a propria vitima, quando maior de idade, parente de primeiro
grau ou procurador com procuracdo para fins especificos e com firma reconhecida;
* Localizar no livro de registro o nimero do laudo;
* Preencher o campo respectivo com os seguintes dados:
- data;
- parentesco;

- nome;
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- documento de identificagao.
e colher assinatura do recebedor do laudo no campo apropriado no livro de registro;

* devolver o laudo para a caixa do arquivo.

4.1.2 Entrega da via da DP:

* Entregar o laudo para o agente ou funcionario identificado da delegacia ou policia
militar;

* Localizar no livro de registro o nimero do laudo;

* Preencher o campo respectivo com os seguintes dados:
- data;
- DP;
- nome;
- documento de identificagao.

* Colher assinatura do recebedor do laudo no campo apropriado no livro de registro.

5 REFERENCIAL

GOIAS. Secretaria da Seguranca Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO

Adolfo Santiago Xavier — Coordenador do Cartorio
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Capitulo 2 - CARTORIO

POP 5: PROCEDIMENTOS ADMINISTRATIVOS RELACIONADOS
AOS EXAMES COMPLEMENTARES

1 TERMOS/SIMBOLOS/SIGLAS

DO - Declaragao de 6bito

DP - Delegacia de Policia

DPVAT - Seguro Obrigatério de Danos Pessoais Causados por Veiculos Automotores

SCL - Sistema de Controle de Laudos

2 OBJETIVO
Sistematizar e padronizar os procedimentos administrativos visando a melhoria continua das
atividades, evitando erros, possibilitando a quantificagdao dos trabalhos realizados com énfase

na qualidade do servigco e na seguranca do trabalhador.

3 RECURSOS NECESSARIOS
e Computadores;
e Carimbos;
e Telefone/fax;
* Grampeadores;
e Impressora;

e Material de escritorio.

4 PROCEDIMENTO
4.1 Exames complementares:
* Os laudos que aguardam exames complementares devem ser retirados do escaninho
inicialmente reservado a eles e arquivados em caixas correspondentes;
* Receber os exames complementares da se¢do de controle de exames, mediante
assinatura no livro dessa se¢ao;
* Anexar o exame complementar no laudo respectivo e coloca-lo no escaninho do

médico para conclusdo.
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5 REFERENCIAL

GOIAS. Secretaria da Seguranga Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO

Adolfo Santiago Xavier — Coordenador do Cartorio
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Capitulo 2 - CARTORIO

POP 6: EXAMES COMPLEMENTARES PARA DPVAT

1 TERMOS/SIMBOLOS/SIGLAS

DO - Declaragao de 6bito

DP - Delegacia de Policia

DPVAT - Seguro Obrigatério de Danos Pessoais Causados por Veiculos Automotores

SCL - Sistema de Controle de Laudos

2 OBJETIVO
Sistematizar e padronizar os procedimentos administrativos visando a melhoria continua das
atividades, evitando erros, possibilitando a quantificacdo dos trabalhos realizados com énfase

na qualidade do servigco e na seguranca do trabalhador.

3 RECURSOS NECESSARIOS
e Computadores;
e Carimbos;
* Telefone/fax;
* Grampeadores;
e Impressora;

e Material de escritorio.

4 PROCEDIMENTO
4.1 Agendamento dos exames DPVAT:
* Realizar a conferéncia dos documentos necessarios para o agendamento. Sao eles:
— Boletim de ocorréncia, original ou copia autenticada;
— Requisicdo de exame original;
— Relatorios médicos ou prontuarios da época do fato e atualizado; originais ou

copias autenticadas.

* Pessoas que podem realizar o agendamento:
— A propria vitima;
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— Procuradores, caso a vitima resida em cidade do interior;

— Parente 1° grau, nos casos em que a vitima estd impossibilitada fisicamente de
se locomover (tal informacdo devera ser comprovada através de relatério ou
atestado médico), maiores de 70 anos. Menores de idade deverdo ser

representados pelos pais ou responsaveis.

5 REFERENCIAL

GOIAS. Secretaria da Seguranca Piiblica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO

Adolfo Santiago Xavier — Coordenador do Cartorio
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Capitulo 3 - SECAO DE CONTROLE DE EXAMES

POP 1: RECEBIMENTO, CONFERENCIA E ENVIO DE MATERIAIS AO
LABORATORIO

1 TERMOS/SIMBOLOS/SIGLAS

EPI - Equipamento de Prote¢do Individual

NR - Norma Regulamentadora do Ministério do Trabalho

PAF - Projétil de Arma de Fogo

RG - Numero de registro geral da amostra ou exame junto ao IML

Swab - Haste comprida flexivel semelhante a um cotonete com uma ponta revestida de

algodao

2 OBJETIVO
Sistematizar e padronizar os procedimentos procurando manter a cadeia de custodia,
melhorando a qualidade do servigo prestado e garantindo a seguranga na execu¢do das

atividades.

3 RECURSOS NECESSARIOS
* Mascara semifacial cirtirgica e filtrante Calgados impermeaveis ou pro-pés;
* Luvas cirurgicas descartaveis de latex e de procedimento;
e Sacos de evidéncias;
* Pincel. (PFF2);
e Jaleco descartavel impermeavel;
* (alca descartavel,

¢ Qorro descartavel.

4 PROCEDIMENTO

* Recolher no Cartério do plantdo as requisicdes de exames laboratoriais bem como os

materiais relacionados nestas como:
- Projéteis de Arma de Fogo — PAF;

- Swabs e laminas referentes aos exames de conjuncdo carnal e Atentado Violento

33



INSTITUTO MEDICO-LEGAL ARISTOCLIDES TEIXEIRA - IML
PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO - POP

ao Pudor;
- Substancias para pesquisa de toxico-entorpecentes.

Utilizar luvas de procedimento para manipular os sacos de evidéncias com os

materiais acima;

Conferir se o material mencionado nas requisi¢des foi coletado de fato e se 0 mesmo

estd devidamente acondicionado nos locais provisorios a seguir:
a) Na gaveta do cartorio do plantdo devem estar as 1aminas, swabs e os PAFs;

b) No freezer do necrotério devem estar acondicionados os materiais bioldgicos
(amostras de sangue, urina e visceras para exame de dosagem etilica e

toxicologico);

a) Na cuba de inox situada na sala de autopsia deve estar o material para exame
anatomopatologico (visceras em solugdo de formol) j& embalado em saco

plastico proprio para evidéncias.

Os materiais situados no freezer da sala de necrépsia s6 devem ser manipulados com o
uso de EPIs, pelo menos: luvas cirargicas, jaleco, méscara cirurgica simples ou do tipo

PFF2, gorro, pro-pé€s ou bota impermeavel;

Apoés a conferéncia das amostras de sangue, urina e visceras destinadas ao exame
toxicologico, os mesmos deverdo ser acondicionados em sacos de evidéncia de
pléastico devidamente numerado conforme sequéncia ja estabelecida pela Secao de

Controle de Exames;

Em seguida, guardar os sacos de evidéncia contendo o material do item anterior para
futura remessa ao laboratorio quimico do Instituto de Criminalistica —IC em freezers

proprios situados no IML;

Conferir com frequéncia a temperatura dos freezers onde sdo armazenados os
materiais supracitados verificando se a refrigeragdo estd adequada (se a camada de

gelo estd integra) e se 0 mesmo esta conectado a tomada;

Caso sejam constatados sinais de descongelamento do freezer, sugerindo que a
temperatura esteja superior a recomendada, faca um relatério imediatamente

informando o caso aos superiores hierarquicos para a tomada de medidas cabiveis para
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que altas temperaturas ndo maculem a integridade da prova material;

* Acionar o servico de manutengdo dos refrigeradores imediatamente € mencionar a

medida no livro de ocorréncias do plantao;

* Com relagdio ao acondicionamento das visceras formolizadas para exame
anatomopatologico, estas serdo armazenadas em local proprio na sala de autdpsia até o

envio ao Laboratorio;

* Os PAFs, substincias para pesquisa de entorpecentes (droga) e as laminas e swabs
para exames de conjung¢do e atentado violento ao pudor sdo entregues no primeiro dia

util apos a coleta nos laboratérios devidos.

5 REFERENCIAL

GOIAS. Secretaria da Seguranca Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO

Andréa Lucia Batista Lopes — Auxiliar de Autdpsia
Edmundo Carneiro R. Neto — Auxiliar de Autopsia

Mara Célia dos Santos — Auxiliar Administrativo
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Capitulo 3 - SECAO DE CONTROLE DE EXAMES

POP 2: REMESSA DE MATERIAL AO LABORATORIO

1 TERMOS/SIMBOLOS/SIGLAS

EPI - Equipamento de Protecdo Individual

IML - Instituto Médico-Legal Aristoclides Teixeira
PAF -Projétil de Arma de Fogo

IC - Instituto de Criminalistica Leonardo Rodrigues

RG - Numero de registro geral da amostra ou exame junto ao IML

2 OBJETIVO

Sistematizar e padronizar os procedimentos procurando manter a cadeia de custodia,

melhorando a qualidade do servigo prestado e garantindo a seguranga na execu¢do das

atividades.

3 RECURSOS NECESSARIOS
* Mascara Semifacial Filtrante (PFF2);
» Jaleco descartavel impermeavel;
* Calga descartavel;
e Gorro descartavel,
* Calcados impermeaveis;
» Luvas cirurgicas descartaveis de latex;
e Sacos de evidéncias;

* Carrinho de Transporte.

4 PROCEDIMENTO

* O material destinado ao exame anatomopatologico ¢ entregue semanalmente para o

laboratdrio terceirizado conveniado conforme POP especifico;

* O material para exames toxicologico e dosagem de etanol no sangue ¢ remetido ao

Laboratorio do IC sempre que houver a disponibilidade de vagas;
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* O funcionario da Se¢do de Controle de Exames devera verificar semanalmente sobre a

existéncia de vagas junto ao Laboratorio do IC;

» Existindo vagas no laboratorio, a amostra de sangue, visceras e/ou urina ¢ separada

bem como a respectiva requisicdo que seguira com o material;

* A ordem de envio de material ao laboratorio é, sempre que possivel, por critério

cronoldgico, ou seja, a amostra mais antiga deve ser a primeira a ser enviada;

* Determinagdes judiciais devem ser priorizadas em detrimento da ordem cronoldgica.
Casos excepcionais (que fogem a regra geral) devem ser levados ao conhecimento da
chefia e somente devem ser encaminhados ao laboratério com autorizacdo expressa

dessa;

* O funcionario responsavel pela separacdo do material deverd equipar-se dos EPIs
recomendados: luvas cirargicas, jaleco, calga, gorro ¢ bota impermeavel além de

mascaras PFF2;

» Utilizar carrinhos proprios para o transporte, evitando respingos do material pelo

caminho;

* O material deverd ser conferido pelo funciondrio recebedor, o qual assinard o
recebimento no Livro de Remessa de Material ao Laboratorio bem como na segunda

via da Requisi¢cdo de Material.

S REFERENCIAL

GOIAS. Secretaria da Seguranga Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO

Andréa Lucia Batista Lopes — Auxiliar de Autdpsia
Edmundo Carneiro R. Neto — Auxiliar de Autopsia

Mara Célia dos Santos — Auxiliar Administrativa
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Capitulo 3 - SECAO DE CONTROLE DE EXAMES

POP 3: RECEBIMENTO E CONFERENCIA DE VISCERAS DOS NUCLEOS
REGIONAIS DE POLICIA TECNICO-CIENTIFICA — NRPTC

1 TERMOS/SIMBOLOS/SIGLAS

EPI - Equipamento de Prote¢do Individual

IML - Instituto Médico-Legal Aristoclides Teixeira

RG - ntimero de registro geral da amostra ou exame junto ao IML

NRPTC - Nucleos Regionais de Policia Técnico-Cientifica

2 OBJETIVO
Sistematizar e padronizar os procedimentos procurando manter a cadeia de custodia,
melhorando a qualidade do servigo prestado e garantindo a seguranga na execugdo das

atividades.

3 RECURSOS NECESSARIOS
* Mascara semifacial filtrante (PFF2);
» Jaleco descartavel impermeavel;
e Gorro descartavel,
* Calgados impermeaveis;
* Luvas cirurgicas descartaveis de latex;

e Sacos de evidéncias.

4 PROCEDIMENTO

¢ O IML de Goiania somente recebera dos NRPTCs os materiais destinados ao exame

anatomopatologico;

* Os materiais devem estar acompanhados por trés vias de Requisicdo de Exames, a

saber:
- Uma via para o NRPTC;
- Uma via para o IML;

- Uma via para o laboratorio terceirizado que realizara o exame.
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* Utilizar o EPI necessario: jaleco, bota impermeavel e mascara PFF2 para manipular o

material na sala de necropsia;

* Receber e conferir as visceras provenientes dos NRPTCs destinadas ao exame
anatomopatoldgico verificando se o material recebido condiz com o descrito nas

requisi¢des de exames;
* Acondicionar o material de maneira organizada em local proprio da sala de necropsia;

* Entregar semanalmente o material para os laboratorios terceirizados conveniados

conforme POP especifico;

5 REFERENCIAL

GOIAS. Secretaria da Seguranca Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO

Andréa Lucia Batista Lopes — Auxiliar de Autopsia
Edmundo Carneiro R. Neto — Auxiliar de Autopsia

Mara Célia dos Santos — Auxiliar Administrativa
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Capitulo 3 - SECAO DE CONTROLE DE EXAMES

POP 4: REGISTRO DE MATERIAIS EM LIVROS

1 TERMOS/SIMBOLOS/SIGLAS

EPI - Equipamento de Prote¢ao Individual

IML - Instituto Médico-Legal Aristoclides Teixeira

IC - Instituto de Criminalistica Leonardo Rodrigues

RG - ntimero de registro geral da amostra ou exame junto ao IML

NRPTC - Nucleos Regionais de Policia Técnico-Cientifica

2 OBJETIVO

Sistematizar e padronizar os procedimentos procurando manter a cadeia de custodia,

melhorando a qualidade do servigo prestado e garantindo a seguranga na execucdo das

atividades.

3 RECURSOS NECESSARIOS

Livro de Registro Geral de Controle de Exames;

Livro de Remessa de Material ao Laboratorio.

4 PROCEDIMENTO

Apos conferir os materiais coletados durante os exames periciais Médico-Legais,
direcionar-se até a sala da Se¢ao de Controle de Exames para cadastrar, em livro
proprio, todo o material recolhido e/ou conferido;

Tipos de livros usados na Se¢dao de Controle de Exames:

- Livro de Registro Geral de Controle de Exames — usado para controlar o
andamento dos exames e a entrega de resultados para o cartério do IML e para os

NRPTCs;

- Livro de Remessa de Material ao Laboratdério — usado para detalhar o tipo de
material colhido e remeté-lo ao laboratorio. E nesse livio que os servidores dos

Laboratdrios assinam o recebimento das amostras. O livro possui trés subtipos de
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acordo com o tipo de material: DNA, Anatomopatologico € o um Unico livro para os
demais materiais (sangue, visceras, urina, ldminas, swabs, PAFs e substancias toxico-
entorpecentes).

* Anotar no Livro de Registro Geral da Secdo, utilizando os campos respectivos, as

seguintes informacdes:

- Nome da vitima ou indiciado;

- Nome do Médico-Legista responsavel pelo exame;

- Numero de registro da pericia (chamado de “RG”);

- Data do Exame;

- Marcar com um “X” o paréntese ao lado do nome do exame a ser realizado;

- Data da entrega do material ao laboratorio.
* Repetir todos os dados acima no Livro de Remessa de Material ao Laboratdrio (de

acordo com o tipo de exame), acrescentando as informagdes seguintes:
- Detalhamento do material que sera remetido;
- Data da entrega do material ao laboratorio;

- Assinatura do recebedor da amostra no laboratdrio de destino.
* Arquivar todas as requisi¢des de exames cujos materiais descritos tiverem sido

remetidos aos respectivos laboratorios.

5 REFERENCIAL

GOIAS. Secretaria da Seguranca Piiblica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO

Andréa Lucia Batista Lopes — Auxiliar de Autopsia
Edmundo Carneiro R. Neto — Auxiliar de Autdpsia

Mara Célia dos Santos — Auxiliar Administrativa
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Capitulo 3 - SECAO DE CONTROLE DE EXAMES

POP 5: RECEBIMENTO E DESTINACAO DOS RESULTADOS DE EXAMES
PERICIAIS

1 TERMOS/SIMBOLOS/SIGLAS

EPI - Equipamento de Prote¢do Individual

IML - Instituto Médico-Legal Aristoclides Teixeira

IC - Instituto de Criminalistica Leonardo Rodrigues

RG - ntimero de registro geral da amostra ou exame junto ao IML
NRPTC - Nucleos Regionais de Policia Técnico-Cientifica

SCL - Sistema de Controle de Laudos do IML

2 OBJETIVO
Sistematizar e padronizar os procedimentos procurando manter a cadeia de custodia,
melhorando a qualidade do servigo prestado e garantindo a seguranga na execucdo das

atividades.

3 RECURSOS NECESSARIOS
* Livro de Registro Geral de Controle de Exames;

¢ (Caneta.

4 PROCEDIMENTO

* Dirigir-se diariamente ao cartorio do IC para receber os laudos de exames enderecados

ao IML;

* (Cadastrar os numeros de registro (RG) do Laudo no livro de Registro Geral de

Controle de Exames e despacha-los para o cartério do IML;

* Caso o Laudo do IC ndo conste o numero do RG do IML, este devera ser pesquisado

no sistema SCL;

* Os laboratorios terceirizados que realizam os exames anatomopatologicos devem
entregar periodicamente os resultados ao funcionario da Secdo de Controle de Exames

do IML;
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* Receber os laudos de resultados do exame anatomopatoldogico do laboratorio

terceirizado;
* Cadastra-los no Livro de Registro Geral da Se¢dao de Controle de Exames;

e (Caso o Laudo Anatomopatologico ndo conste o nimero do RG do IML, este devera

ser pesquisado no sistema SCL;

* Os resultados de exames recebidos que tenham sido requisitados por Legistas de

Goiania, serao despachados para o cartorio do IML;

* Resultados referentes as requisicdes dos NRPTCs, deverdo ser guardados em pastas
individualizadas para cada NRPTC e entregues aos responsaveis sempre que

solicitados;

* O NRPTC devera ser comunicado via telefone, da chegada dos resultados dos exames

requisitados;

* Os mesmos deverdo comparecer pessoalmente na Se¢do de Controle de Exames para

promoverem a retirada dos resultados e assinardo o recebimento em livro proprio;

* Arquivar a segunda via dos laudos de exames anatomopatolodgico, por ordem

alfabética, nos arquivos da Secdo de Controle de Exames.

5 REFERENCIAL

GOIAS. Secretaria da Seguranca Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO

Andréa Lucia Batista Lopes — Auxiliar de Autdpsia
Edmundo Carneiro R. Neto — Auxiliar de Autopsia

Mara Célia dos Santos — Auxiliar Administrativa
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Capitulo 3 - SECAO DE CONTROLE DE EXAMES

POP 6: SEPULTAMENTO DE ViSCERAS

1 TERMOS/SIMBOLOS/SIGLAS

EPI - Equipamento de Protecdo Individual

IML - Instituto Médico-Legal Aristoclides Teixeira

IC - Instituto de Criminalistica Leonardo Rodrigues

RG - numero de registro geral da amostra ou exame junto ao IML

NRPTC - Nucleos Regionais de Policia Técnico-Cientifica

2 OBJETIVO

Sistematizar e padronizar os procedimentos procurando manter a cadeia de custodia,

melhorando a qualidade do servigo prestado e garantindo a seguranga na execu¢do das

atividades.

3 RECURSOS NECESSARIOS

Mascara semifacial cirargica e filtrante (PFF2);

Jaleco descartavel impermeével,

Calga descartavel;

Gorro descartavel;

Calgados impermeaveis ou pro-pés;

Luvas cirargicas descartaveis de latex e de procedimento;

Sacos branco-leitosos para residuo biologico.

4 PROCEDIMENTO

As visceras resultantes das necropsias € as provenientes de exames toxicologicos do
Laboratorio do IC, além de outros tecidos biologicos descartados em outros exames,

devem ser sepultadas em valas de cemitérios;

O material, assim que for gerado, devera ser embalado em saco plastico branco

leitoso, proprio para residuo bioldgico potencialmente infectante e acondicionado em
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geladeira com compartimento reservado exclusivamente para esse fim;

* A manipulagdo desse material deve ser realizada por funcionario devidamente
paramentado com EPIs recomendados, como jaleco, calga, gorro e bota impermeavel

além de mascaras PFF2;

* Mensalmente, ou sempre que a quantidade de material bioldgico descartado for
significativa, justificando o deslocamento, o0 mesmo devera ser organizado em sacos

branco-leitosos maiores proprios para residuo bioldgico;
¢ Os sacos devem ser colocados nas viaturas e levados ao cemitério;

* O material deve ser sepultado em vala profunda.

REFERENCIAL

GOIAS. Secretaria da Seguranga Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO

Andréa Lucia Batista Lopes — Auxiliar de Autopsia
Edmundo Carneiro R. Neto — Auxiliar de Autopsia

Mara Célia dos Santos — Auxiliar Administrativa
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Capitulo 3 - SECAO DE CONTROLE DE EXAMES

POP 7: ENTREGA DE MATERIAL PARA EXAME ANATOMOPATOLOGICO

1 TERMOS/SIMBOLOS/SIGLAS

EPI - Equipamento de Protecdo Individual

IML - Instituto Médico-Legal Aristoclides Teixeira

IC - Instituto de Criminalistica Leonardo Rodrigues

RG - ntimero de registro geral da amostra ou exame junto ao IML

NRPTC - Nucleos Regionais de Policia Técnico-Cientifica

2 OBJETIVO
Sistematizar e padronizar os procedimentos procurando manter a cadeia de custodia,
melhorando a qualidade do servigo prestado e garantindo a seguranca na execucdo das

atividades.

3 RECURSOS NECESSARIOS
* Mascara semifacial cirtirgica e filtrante (PFF2);
* Jaleco descartavel impermeével;
* Gorro descartavel,
* (Calcados impermeaveis ou pro-pés;
* Luvas cirurgicas descartaveis de latex e de procedimento;

¢ (Caneta.

4 PROCEDIMENTO
* Separar as requisi¢des do material destinado ao exame anatomopatologico;

» Utilizar o EPI necessario: jaleco, bota impermeével e méascara PFF2 para manipular o

material na sala de necropsia;

e Conferir em conjunto com o funcionario do laboratdrio se o material descrito na

requisi¢do condiz com o conteudo a ser entregue;

e Tomar o recibo do funcionario recebedor do material em uma das vias da requisi¢ao e

no Livro de Remessa de Material ao Laboratorio.
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5 REFERENCIAL

GOIAS. Secretaria da Seguranga Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO

Andréa Lucia Batista Lopes — Auxiliar de Autopsia
Edmundo Carneiro R. Neto — Auxiliar de Autdpsia

Mara Célia dos Santos — Auxiliar Administrativa
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Capitulo 4 - SECAO DE CADAVER IGNORADO

POP 1: ROTINA DIARIA

1 TERMOS/SIMBOLOS/SIGLAS

DO — Declaracio de Obito

NR — Norma Regulamentadora

SAFOL — Se¢do de Antropologia Forense e Odontologia Legal
SIH — Secao de Identificagio Humana (Necropapiloscopia)

2 OBJETIVOS
e Sistematizar e padronizar procedimentos minimizando a ocorréncia de desvio na
execucdo de tarefas fundamentais, independentemente de quem as realize;
* Priorizar a qualidade do servigo e a satisfacdo da coletividade;
* Facilitar o trabalho em equipe;
e Diminuir o tempo de resposta as demandas;

* Socializar as informagoes recebidas.

3 RECURSOS NECESSARIOS
*  Computador;
e Impressora;

e Telefone.

4 PROCEDIMENTOS

* Verificar diariamente o Livro Cadavérico do Plantdo e o Livro de Registro da SAFOL;
* Anotar os dados do cadaver ignorado ou ndo reclamado em ficha apropriada;
* Solicitar ao Cartorio/IML o Laudo Cadavérico ou o Laudo Antropologico;

* Verificar se hd pertences, documentos ou outros objetos que auxiliem na identificagdo

dos cadaveres;

e Verificar o andamento da identificagao do cadaver na SIH/IML;
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* Nos casos de ossadas e carbonizados verificar o andamento dos procedimentos na SA-

FOL.

S REFERENCIAL

GOIAS. Secretaria da Seguranga Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO

José Fredson dos Santos — Assistente de Gestdo Administrativa

Sirlaine Viana da Silva — Auxiliar de Autdpsia
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Capitulo 4 - SECAO DE CADAVER IGNORADO

POP 2: RECEBIMENTO DE CADAVER DOADO PELO SERVICO DE
VERIFICACAO DE OBITO (SVO)

1 TERMOS/SIMBOLOS/SIGLAS

DO — Declaragio de Obito

NR — Norma Regulamentadora

SAFOL — Secao de Antropologia Forense e Odontologia Legal
SIH — Sec¢ao de Identificagdo Humana

SVO — Servico de Verificacdo de Obitos

2 RECURSOS NECESSARIOS
Computador;
Impressora;

Telefone.

3 OBJETIVOS
e Sistematizar e padronizar procedimentos minimizando a ocorréncia de desvio na

execucdo de tarefas fundamentais, independentemente de quem as realize;
* Priorizar a qualidade do servigo;
* Facilitar o trabalho em equipe;
*  Diminuir o tempo de resposta as demandas;

* Socializar as informagoes recebidas.

4 PROCEDIMENTOS
4.1 Receber o Termo de Entrega numerado e assinado pelo coordenador SVO e pelo Gerente

IML, a D.O. e outros documentos pertinentes;

4.2 Solicitar ao servidor/funcionario responsavel a avaliagdo técnica do cadaver e, se

aprovada:

* Solicitar a STH/IML a coleta de impressdes digitais;
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* Providenciar que o cadaver seja fotografado, evidenciando o rosto e eventuais sinais

particulares;
* Solicitar a SAFOL o exame de Caracterizacdo Odontolegal;

* Verificar junto a Geréncia do IML sobre a necessidade da coleta de material para

exame de DNA;

* Anotar as caracteristicas fisicas do cadaver como cor, estatura, peso, caracteristicas
dos cabelos, barba, bigodes, e outras que possam auxiliar no reconhecimento do corpo,

como tatuagens, cicatrizes e demais sinais particulares.
4.3 Providenciar o acondicionamento do caddver para fins de doacao;

4.4 Para o cadaver dispensado (recusado) durante a avaliagdo técnica, providenciar a devolu-

¢do do mesmo para SVO conjuntamente com a documentagao.

S REFERENCIAL

GOIAS. Secretaria da Seguranga Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO

José Fredson dos Santos — Assistente de Gestdo Administrativa

Sirlaine Viana da Silva — Auxiliar de Autopsia

Valquiria Soares de Freitas — Perita Criminal
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Capitulo 4 - SECAO DE CADAVER IGNORADO

POP 3: SEPULTAMENTO DE CADAVER IGNORADO OU DE CADAVER NAO
RECLAMADOS

1 TERMOS/SIMBOLOS/SIGLAS

CRC — Cartorio de Registro Civil

DO — Declaracio de Obito

IC — Instituto de Criminalistica

NR — Norma Regulamentadora

PTC — Policia Técnica Cientifica

SAFOL — Secdo de Antropologia Forense e Odontologia Legal
SEMAS — Secretaria Municipal de Assisténcia Social

SIH — Sec¢ao de Identificagdo Humana

SVO — Servico de Verificacdo de Obitos

2 OBJETIVOS

» Sistematizar e padronizar procedimentos minimizando a ocorréncia de desvio na

execucgao de tarefas fundamentais, independentemente de quem as realize;
* Priorizar a qualidade do servigo e, consequentemente, a satisfacdo da coletividade;
* Facilitar o trabalho em equipe;
* Diminuir o tempo de resposta as demandas;

* Socializar as informagoes recebidas.

3 RECURSOS NECESSARIOS
* Computador;
e Impressora;

e Telefone.

4 PROCEDIMENTOS

* Solicitar documentagao papiloscopica a SIH;

* Solicitar fotografias ao laboratorio fotografico da PTC/IC;
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* Solicitar a SAFOL exame de caracterizagdo odontolegal;
e Preencher a D.O.;

e Fazer oficio ao CRC solicitando a lavratura do assentamento do obito. O oficio deve

ser assinado pelo gerente do IML;

¢ Ir ao CRC do Municipio em que ocorreu 6bito munido do oficio correspondente ¢ a

via amarela da D.O. para proceder o registro;
* Redigir o oficio a SEMAS solicitando o sepultamento do cadaver;

* Deverao constar no oficio as caracteristicas fisicas do cadaver e os dados pessoais

(quando houver);

* Entregar na SEMAS o oficio juntamente com a Guia de Sepultamento (via original)

mediante recibo desse 6rgao;

» Registrar no “Livro de Cadaveres Sepultados” os dados referentes ao cadaver inuma-

do; colar as fotografias relativas ao cadaver sepultado no mesmo livro;

*  Devolver ao Cartério/IML o Laudo Cadavérico ou Laudo Antropoldgico juntamente
com a Certiddo (ou Assentamento) de Obito original para arquivamento conforme

POP/Cartorio.

S REFERENCIAL

GOIAS. Secretaria da Seguranga Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO

José Fredson dos Santos — Assistente de Gestdo Administrativa

Sirlaine Viana da Silva — Auxiliar de Autopsia

Valquiria Soares de Freitas — Perita Criminal
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Capitulo 4 - SECAO DE CADAVER IGNORADO
POP 4: BUSCA DE PESSOAS DESAPARECIDAS

1 TERMOS/SIMBOLOS/SIGLAS

NR — Norma Regulamentadora

POP — Procedimento Operacional Padrio

SAFOL - Se¢ao de Antropologia Forense e Odontologia Legal
SCL —Sistema de Controle de Laudos

SIH — Segao de Identificagdo Humana

SVO — Servico de Verificacdo de Obitos

2 OBJETIVOS
* Sistematizar e padronizar procedimentos minimizando a ocorréncia de desvio na execucao de
tarefas fundamentais, independentemente de quem as realize;
*  Priorizar a qualidade do servigo;
* Facilitar o trabalho em equipe;
*  Diminuir o tempo de resposta as demandas;

e Socializar as informagdes recebidas.

3 RECURSOS NECESSARIOS
* Computador com acesso a internet;
* Impressora;

e Telefone.

4 PROCEDIMENTOS

e Atender o publico com presteza ¢ urbanidade;

* Dialogar com o reclamante procurando obter o méximo possivel de informagdes sobre o desa-

parecido;
*  Verificar no SCL se ha registro em nome do desaparecido;

* Depois de filtrar as informagdes, mostrar a Pasta de Fotos e, se necessario, o Livro de Cadave-

res Sepultados e também o livro de Cadaver Doado;
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* Né&o havendo o reconhecimento do desaparecido, encaminhar o reclamante para a SAFOL

para procedimentos (vide POP SAFOL);
* Orientar o reclamante para procurar a pessoa desaparecida também no SVO;

* Havendo reconhecimento de cadaver ainda ndo sepultado, solicitar documentagdo da vitima

que contenha foto e impressdo digital, encaminhar para a SIH;

» Explicar ao reclamante os procedimentos para a retirada do cadaver e encaminha-lo ao Carto-

rio/IML;

* No reconhecimento de cadaver ja sepultado devera ser expedido oficio ao Juiz da Vara da Fa-
zenda Publica Municipal da comarca onde o registro do dbito foi realizado, o qual encaminha
a pessoa interessada para que o juiz tome as devidas providéncias. No oficio relatar o ocorrido

e constar os dados do reclamante e do cadaver reconhecido.

5 REFERENCIAL

GOIAS. Secretaria da Seguranca Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO

José Fredson dos Santos — Assistente de Gestdo Administrativa

Sirlaine Viana da Silva — Auxiliar de Autdpsia

Valquiria Soares de Freitas — Perita Criminal
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Capitulo 4 - SECAO DE CADAVER IGNORADO

POP 5: EXUMACAO

1 TERMOS/SIMBOLOS/SIGLAS

CPP — Cédigo de Processo Penal

EPI — Equipamento de Prote¢do Individual
IC — Instituto de Criminalistica

NR — Norma Regulamentadora

PTC — Policia Técnica Cientifica

SVO - Servico de Verificacdo de Obitos

2 OBJETIVOS
e Sistematizar e padronizar procedimentos minimizando a ocorréncia de desvio na
execucdo de tarefas fundamentais, independentemente de quem as realize;
* Priorizar a qualidade do servigo e, conseqlientemente, a satisfacdo da coletividade;
* Facilitar o trabalho em equipe;
e Diminuir o tempo de resposta as demandas;

* Socializar as informagoes recebidas.

3 RECURSOS NECESSARIOS
*  Computador;
e Impressora;

e Telefone.

PROCEDIMENTOS

* Recebimento do Oficio solicitando o pleito;
* Verificar a escala dos médicos legistas designada para tal fim;

* Contatar o médico que fara a exumacao, fazendo uma prévia sobre o assunto, solici-

tando que agende dia e hora para realizagdo do procedimento;
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* Fazer ordem de servigo para o Médico Legista escalado informando data, hora e local

da realiza¢dao da exumacao;
* O Auxiliar que acompanhara a diligéncia sera escolhido entre os plantonistas do dia;

* Despachar para o legista (com cdpia de recebimento) os documentos relacionados a

exumacao;
* Registrar a Exumagdo em livro proprio;

* Comunicar via oficio, a autoridade requisitante, a data e o horario do evento com duas

semanas de antecedéncia;

* Oficiar ao cemitério, onde a vitima esta sepultada, para que disponibilize coveiro no

dia e hora marcados (conforme art. 163 do CPP) com antecedéncia de uma semana;

* Enviar memorando ao Laboratério Fotografico da PTC/IC para que documente o

evento através de fotografias com antecedéncia de 2 (dois) dias;

* Solicitar ao Almoxarifado, via memorando, para providenciar E.P.I. e instrumentagao

para a exumagao a ser realizada;

e Comunicar ao Departamento de Transportes para providenciar veiculo com motorista

com antecedéncia de 3 (trés) dias.

5 REFERENCIAL

GOIAS. Secretaria da Seguranca Piiblica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO

José Fredson dos Santos — Assistente de Gestdo Administrativa

Sirlaine Viana da Silva — Auxiliar de Autdpsia

Valquiria Soares de Freitas — Perita Criminal
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Capitulo 5 - ALMOXARIFADO

POP 1: GERAL

1 TERMOS/SIMBOLOS/SIGLAS

NR — Norma Regulamentadora do Ministério do Trabalho

PPRA — Programa de Preven¢do de Riscos Ambientais

PCMSO — Programa de Controle Médico e Saude Ocupacional

SSP — Secretaria Estadual de Seguranca Publica

SPTC — Superintendéncia de Policia Técnico-Cientifica

2 OBJETIVO

Sistematizar e padronizar os procedimentos administrativos visando a melhoria continua das

atividades, evitando erros, possibilitando a quantificagdo dos trabalhos realizados com énfase

na qualidade do servico e na seguranca do trabalhador.

3 RECURSOS NECESSARIOS

Computador;
Carimbos;
Telefone/fax;
Grampeadores;
Impressora;

Material de escritorio.

4 PROCEDIMENTO

4.1 Acondicionamento adequado dos materiais

4.1.1 Normas gerais:

Separar os materiais por tipo (Inflamavel, quimico, cortante, etc) e de acordo com o

prazo de validade dos mesmos;
Verificar constantemente o estoque de materiais, a fim de nao deixar faltar materiais;

Solicitar nova remessa de material com antecedéncia suficiente para que o estoque

atual ndo se acabe antes da chegada da nova remessa.
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4.2 Solicitacao de materiais
4.2.1 Solicitagdo de materiais junto a SSP:

e Os materiais sdo requisitados por meio de requisicdo on-line no site

www.intra.goias.gov.br mediante o uso de senha pessoal;

e Imprimir a requisi¢cao ou anotar o nimero da mesma, pois sera necessario informar o

ntmero no ato da retirada do material;

e Solicitar a administragcdo do IML que disponibilize um veiculo e motorista para

promover a retirada do material junto ao almoxarifado da SSP;

* Na falta de algum material no almoxarifado da SSP, comunicar a SPTC por meio de
memorando relatando a falta dos mesmos, descrevendo a finalidade e a importancia do
material para o desempenho das atividades no IML, informando a quantidade
necessaria, o periodo de duracdo do material solicitado e as especifica¢des técnicas

dos produtos, solicitando as providéncias necessarias.

4.3 Levantamento de consumo
* Realizar o levantamento estatistico do consumo mensal de materiais, para facilitar o

gerenciamento.

4.4 Entrega de materiais
* Verificar nas se¢des se ha a falta de algum material e relacione-os;

e Realizar o abastecimento dos mesmos.

5 REFERENCIAL

GOIAS. Secretaria da Seguranca Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO

Otto Emiliano de Souza — Assistente de Gestao Administrativa
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Capitulo 6 - SECAO DE APOIO PSICOLOGICO (SAP)

POP 1: ATENDIMENTO PSICOLOGICO INDIVIDUAL - SOLICITADO
PELO SERVIDOR

1 TERMOS/SIMBOLOS/SIGLAS
CFP - Conselho Federal de Psicologia
SAP - Secdo de Apoio Psicolédgico

SPTC - Superintendéncia de Policia Técnico-Cientifica do Estado de Goias

SVO - Servico de Verifica¢ido de Obito

2 OBJETIVO
Sistematizar e padronizar procedimentos de atendimento psicologico individual solicitado
pelo servidor para garantir a qualidade do atendimento e consequentemente qualidade de vida

do trabalhador.

3 RECURSOS NECESSARIOS
* Agenda;
* Manual de Biosseguranga do IML;
e Manual de Rotina da SAP/SPTC;
*  POP N° 005/SAP/SPTC;

e Telefone.

4 PROCEDIMENTO

4.1 Seguir orientagdes sobre seguranca do trabalho previstas no manual de Biosseguranca do

IML/GO versdao N° 01 de fevereiro de 2010.

Seguir orientagdes sobre rotinas do Atendimento Psicoldgico previstas no manual de Rotinas

da SAP/SPTC
4.3 Aguardar servidor entrar em contato com a SAP para agendamento da 1? sessao.
4.4 Iniciar sessoes de Atendimento Psicologico.

4.5 Finalizar tratamento Psicoldgico; ou
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4.6 Encaminhar o servidor para profissionais de saide ndo integrantes do quadro da Policia

Técnico-Cientifica ( executar POP N° 005/SAP).

5 REFERENCIAL

BRASIL. Ministério do Trabalho e Emprego. Norma Regulamentadora 32 (NR.32).
Disponivel em: <http://www.mte.gov.br/legislacao/normas_regulamentadoras/nr 32.pdf>.
Acesso em 05 jan. 2010;

CONSELHO FEDERAL DE PSICOLOGIA (CFP). RESOLUCAO N° 001/2009. Disponivel
em: <http://www.pol.org.br/pol/export/sites/default/pol/legislacao/legislacao
Documentos/resolucao2009 01.pdf>. Acesso em: 7 abr. 2011;

GOIANIA. Secretaria Municipal de Saude. Manual de Procedimento Operacional Padrao
(POP) - Servigo de Verificagdo de Obitos (SVO). Goiania: 2009;

GOIAS. Secretaria da Seguranca Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011;

MANUAL DE ROTINAS DA SAP/SPTC;

6 ELABORACAO

Veronice Elizabeth Abrahdo dos Santos - Analista de Gestdo Administrativa - Psic6loga
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Capitulo 6 - SECAO DE APOIO PSICOLOGICO (SAP)

POP 2: ATENDIMENTO PSICOLOGICO INDIVIDUAL - POR
ENCAMINHAMENTO DA GERENCIA

1 TERMOS/SIMBOLOS/SIGLAS

CFP - Conselho Federal de Psicologia

FEM - Formulério de Exposi¢ao de Motivos

SAP - Secao de Apoio Psicologico

SPTC - Superintendéncia de Policia Técnico-Cientifica do Estado de Goids

SVO - Servico de Verifica¢io de Obito

2 OBJETIVO
Sistematizar e padronizar procedimentos de atendimento psicologico individual ao servidor,
encaminhado pela Geréncia, para garantir a qualidade do atendimento e consequentemente

qualidade de vida do servidor.

3 RECURSOS NECESSARIOS
* Agenda;
* Formulério de Exposi¢dao de Motivos;
* Manual de Biosseguranca do IML/GO;
e Manual de Rotinas da SAP/SPTC-GO;
*  POP N° 006/SAP/SPTC;

e Telefone.

4 PROCEDIMENTO

4.1 Seguir orientagdes sobre seguranga do trabalho previstas no Manual de Biosseguranca do

IML/GO versdao N° 01 de fevereiro de 2010.

4.2 Seguir orientagdes sobre rotinas do Atendimento Psicologico previstas no manual de

Rotinas da SAP/SPTC/GO.
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4.3 Aguardar a Geréncia entrar em contato com a SAP para juntos preencherem o formulario

de Exposicao de Motivos.

Aguardar servidor entrar em contato com a SAP para agendamento da 1? sessao.
4.5 Iniciar sessoes de Atendimento Psicologico.

4.6 Finalizar tratamento Psicoldgico; ou

4.7 Encaminhar o servidor para profissionais de saude ndo integrantes do quadro da Policia

Técnico-Cientifica ( executar POP N° 005/SAP).

4.8 Agendar reunido com a Geréncia do servidor para apresentagdo do parecer da SAP.

5 REFERENCIAL

BRASIL. Ministério do Trabalho e Emprego. Norma Regulamentadora 32 (NR.32).
Disponivel em: <http://www.mte.gov.br/legislacao/normas_regulamentadoras/nr 32.pdf>.
Acesso em 05 jan. 2010;

CONSELHO FEDERAL DE PSICOLOGIA (CFP). RESOLUCAO N° 001/2009. Disponivel
em: <http://www.pol.org.br/pol/export/sites/default/pol/legislacao/legislacao
Documentos/resolucao2009 01.pdf>. Acesso em: 7 abr. 2011;

GOIANIA. Secretaria Municipal de Saude. Manual de Procedimento Operacional Padrio
(POP) - Servigo de Verificagdo de Obitos (SVO). Goiania: 2009;

GOIAS. Secretaria da Seguranca Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011;

MANUAL DE ROTINAS SAP/SPTC.

6 ELABORACAO

Veronice Elizabeth Abrahdo dos Santos - Analista de Gestao Administrativa - Psicologa

63



INSTITUTO MEDICO-LEGAL ARISTOCLIDES TEIXEIRA - IML
PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO - POP

Capitulo 6 - SECAO DE APOIO PSICOLOGICO (SAP)

POP 3: ATENDIMENTO PSICOLOGICO INDIVIDUAL - AO FAMILIAR DO
SERVIDOR

1 TERMOS/SIMBOLOS/SIGLAS

CFP - Conselho Federal de Psicologia

FEP - Formulario de Encaminhamento Psicologico
FRS - Formulario de Registro de Sessoes

SAP - Secao de Apoio Psicologico

SPTC - Superintendéncia de Policia Técnico-Cientifica do Estado de Goids

SVO - Servico de Verifica¢ido de Obito

2 OBJETIVO
Sistematizar e padronizar procedimentos de atendimento psicoldgico individual ao familiar do

servidor para garantir a qualidade do atendimento prestado.

3 RECURSOS NECESSARIOS
* Agenda;
e Manual de Biosseguranga do IML/GO;
e Manual de Rotinas da SAP/SPTC;
*  POP N° 005SAP/SPTC;

e Telefone.

4 PROCEDIMENTO

4.1 Seguir orientagdes sobre seguranga do trabalho previstas no Manual de Biosseguranca do

IML/GO.

4.2 Seguir orientagdes sobre rotinas do Atendimento Psicologico ao Familiar do Servidor

previstas no manual de Rotinas da SAP/SPTC.
4.3 Agendar horario, com o familiar, para a 1? sessdo do tratamento psicologico.
4.4 Iniciar sessdes de Atendimento Psicoldgico.

4.5 Finalizar Tratamento Psicolégico. Ou
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4.6 Encaminhar o cliente para profissionais de satide ndo integrantes do quadro da Policia

Técnico-Cientifica ( executar POP N° 005/SAP/SPTC).

S REFERENCIAL

BRASIL. Ministério do Trabalho e Emprego. Norma Regulamentadora 32 (NR.32).
Disponivel em: <http://www.mte.gov.br/legislacao/normas_regulamentadoras/nr 32.pdf>.
Acesso em 05 jan. 2010;

CONSELHO FEDERAL DE PSICOLOGIA (CFP). RESOLUCAO N° 001/2009. Disponivel
em: <http://www.pol.org.br/pol/export/sites/default/pol/legislacao/legislacao
Documentos/resolucao2009 01.pdf>. Acesso em: 7 abr. 2011;

GOIANIA. Secretaria Municipal de Saude. Manual de Procedimento Operacional Padrio
(POP) - Servigo de Verificagdo de Obitos (SVO). Goiania: 2009,

GOIAS. Secretaria da Seguranca Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011;

MANUAL DE ROTINAS SAP/SPTC.

6 ELABORACAO

Veronice Elizabeth Abrahdo dos Santos - Analista de Gestdo Administrativa — Psicologa
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Capitulo 6 - SECAO DE APOIO PSICOLOGICO (SAP)

POP 4: ATENDIMENTO PSICOL(')GICO,INDIVIDUAL - ENCAMINHAMENTO
PSICOLOGICO

1 TERMOS/SIMBOLOS/SIGLAS

CFP - Conselho Federal de Psicologia

FEP - Formulario de Encaminhamento Psicologico
FRS - Formulario de Registro de Sessdes

SAP - Secao de Apoio Psicologico

SPTC - Superintendéncia de Policia Técnico-Cientifica do Estado de Goids

SVO - Servico de Verificacido de Obito

2 OBJETIVO

Sistematizar e padronizar procedimentos de encaminhamento do servidor e/ou familiar para
profissionais da area de saude ndo integrantes do quadro da Policia Técnico-Cientifica para
garantir a qualidade do atendimento e consequentemente qualidade de vida do

servidor/familiar.

3 RECURSOS NECESSARIOS
* Agenda;
* Manual de Biosseguranca do IML/GO;
* Manual de Rotinas da SAP/SPTC .

4 PROCEDIMENTO

4.1 Seguir orientagdes sobre seguranca do trabalho previstas no manual de Biosseguranga do

IML/GO versao N° 01 de fevereiro de 2010.

4.2 Seguir orientagdes sobre a rotina de Encaminhamento Psicologico prevista no manual de

Rotinas da SAP/SPTC .
4.3 Realizar o encaminhamento.

4.4 Agendar com o cliente data de retorno para que seja finalizado o tratamento psicologico

iniciado junto a SAP.

4.5 Aguardar retorno do cliente para encerrar tratamento Psicologico iniciado pela SAP.
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S REFERENCIAL

BRASIL. Ministério do Trabalho e Emprego. Norma Regulamentadora 32 (NR.32).
Disponivel em: <http://www.mte.gov.br/legislacao/normas_regulamentadoras/nr 32.pdf>.
Acesso em 05 jan. 2010;

CONSELHO FEDERAL DE PSICOLOGIA (CFP). RESOLUCAO N° 001/2009. Disponivel
em: <http://www.pol.org.br/pol/export/sites/default/pol/legislacao/legislacao
Documentos/resolucao2009 01.pdf>. Acesso em: 7 abr. 2011;

GOIANIA. Secretaria Municipal de Saude. Manual de Procedimento Operacional Padrio
(POP) - Servigo de Verificacao de Obitos (SVO). Goiania: 2009;

GOIAS. Secretaria da Seguranga Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011;

MANUAL DE ROTINAS SAP/SPTC.

6 ELABORACAO

Veronice Elizabeth Abrahdo dos Santos - Analista de Gestdo Administrativa - Psicéloga
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Capitulo 6 - SECAO DE APOIO PSICOLOGICO (SAP)

POP 5: ATENDIMENTO PSICOLOGICO EM GRUPO - DIAGNOSTICO
ORGANIZACIONAL

1 TERMOS/SIMBOLOS/SIGLAS

CFP - Conselho Federal de Psicologia

FIPO - Formulario de Identificacao de Problemas Organizacionais
SAP - Secdo de Apoio Psicolégico

SPTC - Superintendéncia de Policia Técnico-Cientifica do Estado de Goids

SVO - Servico de Verifica¢io de Obito

2 OBJETIVO
Sistematizar e padronizar procedimentos de Diagndstico Organizacional para garantir a

qualidade do atendimento e consequentemente qualidade de vida do servidor.

3 RECURSOS NECESSARIOS
* FIPO;
e Manual de Biosseguranca do IML/GO;
¢ Manual de Rotinas da SAP/SPTC;
* POP N° 008/SAP/SPTC.

4 PROCEDIMENTO

4.1 Seguir orientacdes sobre seguranc¢a do trabalho previstas no manual de biosseguranga do

IML/GO versdao N° 01 de fevereiro de 2010.

4.2 Seguir orientagdes sobre rotinas do Atendimento Psicologico em Grupo previstas no

manual de Rotinas da SAP/SPTC.
4.3 Elaborar cronograma para realizagdo do Diagndstico.
4.4 Preencher o FIPO.

4.5 Apresentar o FIPO para a geréncia.

4.6 Executar POP N° 008/SAP/SPTC.
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S REFERENCIAL

BRASIL. Ministério do Trabalho e Emprego. Norma Regulamentadora 32 (NR.32).
Disponivel em: <http://www.mte.gov.br/legislacao/normas_regulamentadoras/nr 32.pdf>.
Acesso em 05 jan. 2010;

CONSELHO FEDERAL DE PSICOLOGIA (CFP). RESOLUCAO N° 001/2009. Disponivel
em: <http://www.pol.org.br/pol/export/sites/default/pol/legislacao/legislacao
Documentos/resolucao2009 01.pdf>. Acesso em: 7 abr. 2011;

GOIANIA. Secretaria Municipal de Saude. Manual de Procedimento Operacional Padrio
(POP) - Servigo de Verificacao de Obitos (SVO). Goiania: 2009;

GOIAS. Secretaria da Seguranga Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011;

MANUAL DE ROTINAS SAP/SPTC.

6 ELABORACAO

Veronice Elizabeth Abrahdo dos Santos - Analista de Gestao Administrativa - Psicologa

69



INSTITUTO MEDICO-LEGAL ARISTOCLIDES TEIXEIRA - IML
PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO - POP

Capitulo 6 - SECAO DE APOIO PSICOLOGICO (SAP)

POP 6: ATENDIMENTO PSICOL(')GI~CO EM GRUPO - IQLABORACAO DE
PROJETOS E CAPACITACAO E VALORIZACAO PESSOALE
PROFISSIONAL

1 TERMOS/SIMBOLOS/SIGLAS

CFP - Conselho Federal de Psicologia

SAP - Secdo de Apoio Psicolégico

SPTC - Superintendéncia de Policia Técnico-Cientifica do Estado de Goias

SVO - Servico de Verifica¢ido de Obito

2 OBJETIVO
Sistematizar e padronizar procedimentos de Elabora¢dao de Projetos para garantir a qualidade

do atendimento e consequentemente qualidade de vida do servidor.

3 RECURSOS NECESSARIOS
* Arquivo — Armario com chaves, de uso exclusivo da SAP;
* Manual de Biosseguranca do IML/GO;
* Manual de Rotinas da SAP/SPTC.

4 PROCEDIMENTO

4.1 Seguir orientagdes sobre seguranc¢a do trabalho previstas no manual de biosseguranca do

IML/GO versao N° 01 de fevereiro de 2010.

4.2 Seguir orientagdes sobre rotinas do Atendimento Psicoldgico em Grupo previstas no

manual de Rotinas da SAP/SPTC.
4.3 Elaborar projeto de Projeto de Capacitagdo e Valorizagdo Pessoal e Profissional.

* Apresentar projeto para Geréncia solicitante do diagnostico para adequagdo e

aprovagao.
* Apresentar projeto para Geréncia de Ensino da SPTC para aprovagao.

4.4Executar o Projeto de Capacitacdo e Valorizagao Pessoal e Profissional.
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5 REFERENCIAL

BRASIL. Ministério do Trabalho e Emprego. Norma Regulamentadora 32 (NR.32).
Disponivel em: <http://www.mte.gov.br/legislacao/normas_regulamentadoras/nr 32.pdf>.
Acesso em 05 jan. 2010;

CONSELHO FEDERAL DE PSICOLOGIA (CFP). RESOLUCAO N° 001/2009. Disponivel
em: <http://www.pol.org.br/pol/export/sites/default/pol/legislacao/legislacao
Documentos/resolucao2009 01.pdf>. Acesso em: 7 abr. 2011;

GOIANIA. Secretaria Municipal de Saude. Manual de Procedimento Operacional Padrao
(POP) - Servigo de Verificagdo de Obitos (SVO). Goiania: 2009;

GOIAS. Secretaria da Seguranca Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011;

MANUAL DE ROTINAS SAP/SPTC.

6 ELABORACAO

Veronice Elizabeth Abrahdo dos Santos - Analista de Gestdo Administrativa - Psicologa
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Capitulo 6 - SECAO DE APOIO PSICOLOGICO (SAP)

POP 7: ATENDIMENTO PSICOLOGICO EM GRUPO - CONSULTORIA TECNICA-
PSICOLOGICA

1 TERMOS/SIMBOLOS/SIGLAS

CFP - Conselho Federal de Psicologia

FRC - Formulario de Registro de Consultoria

SAP - Secdo de Apoio Psicolédgico

SPTC - Superintendéncia de Policia Técnico-Cientifica do Estado de Goias

SVO - Servigo de Verificagdo de Obito

2 OBJETIVO
Sistematizar e padronizar procedimentos de Consultoria Técnica-Psicoldgica para garantir a

qualidade do atendimento e consequentemente qualidade de vida do servidor.

3 RECURSOS NECESSARIOS
« FRC;
* Manual de Biosseguranga do IML/GO;
e Manual de Rotinas da SAP/SPTC.

4 PROCEDIMENTO

4.1 Seguir orientagdes sobre seguranga do trabalho previstas no manual de biosseguranca do

IML/GO versdao N° 01 de fevereiro de 2010.

4.2 Seguir orientacdes sobre rotinas do Atendimento Psicologico em Grupo previstas no

manual de Rotinas da SAP/SPTC.
4.2 Participar da agao.

4.3 Preencher o FRC.

5 REFERENCIAL
BRASIL. Ministério do Trabalho e Emprego. Norma Regulamentadora 32 (NR.32).
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Disponivel em: <http://www.mte.gov.br/legislacao/normas_regulamentadoras/nr 32.pdf>.
Acesso em 05 jan. 2010;

CONSELHO FEDERAL DE PSICOLOGIA (CFP). RESOLUCAO N° 001/2009. Disponivel
em: <http://www.pol.org.br/pol/export/sites/default/pol/legislacao/legislacao
Documentos/resolucao2009 01.pdf>. Acesso em: 7 abr. 2011;

GOIANIA. Secretaria Municipal de Saude. Manual de Procedimento Operacional Padrio
(POP) - Servigo de Verificagdo de Obitos (SVO). Goiania: 2009,

GOIAS. Secretaria da Seguranga Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011;

MANUAL DE ROTINAS SAP/SPTC.

6 ELABORACAO

Veronice Elizabeth Abrahdo dos Santos - Analista de Gestao Administrativa - Psicologa
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Capitulo 6 - SECAO DE APOIO PSICOLOGICO (SAP)

POP 8: REGISTRO DOCUMENTAL

1 TERMOS/SIMBOLOS/SIGLAS

CFP - Conselho Federal de Psicologia

LRD-SAP/SPTC — Livro de Registro Documental da SAP/SPTC

SAP - Secdo de Apoio Psicolégico

SPTC - Superintendéncia de Policia Técnico-Cientifica do Estado de Goias

SVO - Servico de Verifica¢ido de Obito

2 OBJETIVO
Sistematizar e padronizar procedimentos de Registro de Documentos gerados pela SAP para

garantir a qualidade do servico prestado.

3 RECURSOS NECESSARIOS
* Arquivo — Armdrio com chaves, de uso exclusivo da SAP;
* LRD/SAP/SPTC,;
* Manual de Biosseguranga do IML/GO.

4 PROCEDIMENTO

4.1 Seguir orientagdes sobre seguranga do trabalho previstas no manual de biosseguranca do

IML/GO versao N° 01 de fevereiro de 2010.

4.2 Registrar a entrega de todos os documentos expedidos pela SAP/SPTC , para outras
secdes/orgaos, no Livro de Registro Documental da SAP/SPTC.

4.3 Manter o LRD-SAP/SPTC no arquivo.

5 REFERENCIAL

BRASIL. Ministério do Trabalho e Emprego. Norma Regulamentadora 32 (NR.32).
Disponivel em: <http://www.mte.gov.br/legislacao/normas_regulamentadoras/nr 32.pdf>.
Acesso em 05 jan. 2010;
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CONSELHO FEDERAL DE PSICOLOGIA (CFP). RESOLUCAO N° 001/2009. Disponivel
em: <http://www.pol.org.br/pol/export/sites/default/pol/legislacao/legislacao
Documentos/resolucao2009 01.pdf>. Acesso em: 7 abr. 2011;

GOIANIA. Secretaria Municipal de Saude. Manual de Procedimento Operacional Padrio
(POP) - Servigo de Verificagdo de Obitos (SVO). Goiania: 2009;

GOIAS. Secretaria da Seguranca Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011;

MANUAL DE ROTINAS SAP/SPTC.

6 ELABORACAO

Veronice Elizabeth Abrahdo dos Santos - Analista de Gestao Administrativa - Psicologa
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PARTE 2 - SERVICOS MEDICO-LEGAIS
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Capitulo 7 - LESOES CORPORAIS

POP 1: LESOES DE NATUREZA PENAL

1 OBJETIVOS
* (aracterizar a preseng¢a de dano a integridade fisica do periciado.
* Determinar o instrumento ou meio de agdo empregado.
» Estimar a cronologia aproximada da lesao.
* Atingindo tais objetivos, fornecer prova material para instrucio de inquéritos policiais

OUu Processos criminais.

2 ENQUADRAMENTO LEGAL

Art. 129 do CP ( Cédigo Penal)

Arts. 158 a 168, 178 a 184 do CPP (Codigo de Processo Penal)

OBS: Nio existe, no Codigo de Processo Penal, constatacdo prévia de lesdes corporais.
Este mecanismo de informacdo antecipada ndo apresenta legitimidade e ndo deve ser

realizado. O perito tem um tempo estabelecido por lei para finalizar o exame (10 dias).

3 DOCUMENTACAO NECESSARIA (a ser checada pela portaria)
3.1 Identificacdo do periciando através de documento oficial com foto. Na falta de

documentos, coletar impressao digital (polegar direito) na folha da requisicao.
3.2 Requisi¢do da autoridade policial, devidamente carimbada e assinada.

3.3 Em casos de atendimento médico prévio, ha necessidade de relatério médico constando

dados clinicos (lesdes constatadas), data e hora do primeiro atendimento prestado a vitima.

3.4 Em casos de acompanhamento e tratamento médicos prévios, ha necessidade de relatorio
do médico assistente (aquele que acompanhou o periciado durante o tratamento e reabilitacdo)
contemporaneo a data do exame , constando: cuidados prestados a vitima, evolug¢ao da doenca

e sequelas, se existentes.

3.5 Exames complementares, se foram realizados, deverdo ser apresentados.

4 ATENDIMENTO MEDICO

4.1 Preencher toda a parte posterior do laudo de lesdes corporais, atentando para data e hora
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do fato, bem como descricado resumida da forma como ocorreu.
4.2 Ouvir as queixas do periciado com relag@o as suas lesdes, bem como fatos relacionados ao

tratamento e limitagdes.

4.3 Ler os relatorios médicos apresentados, anotar as datas, CRM dos médicos responsaveis
por cada um deles. Resumir os fatos constantes em todos eles, ressaltando que os mesmos

estdo anexados ao laudo.

4.4 Anotar resultados dos principais achados de exames laboratoriais e de imagem, que devem
estar acompanhados dos respectivos laudos. Quando o periciado ndo os trouxer, deve-se

relatar a falta destes.

4.5 Se a auséncia do exame complementar comprometer o resultado da pericia, finalizar o
exame, orientar o periciado a retornar qualquer dia da semana trazendo os exames solicitados,

para entdo realizar a pericia.

4.6 Proceder ao exame fisico estatico e dinamico do periciado. Percussdo, palpagdo e ausculta
quando pertinentes ao caso. O exame fisico deve ser direcionado ao sitio da lesdo e as

queixas.
4.7 Anotar todas as manobras propedé€uticas realizadas no exame fisico, mesmo que negativas.

4.8 Sugere-se fotografar a vitima (solicitar fotografo policial) e anexar as fotos ao laudo

diante das seguintes situacoes:
- vitimas de violéncia policial;
- maus-tratos a vulneraveis (criangas, idosos e deficientes);

- lesdes de grande repercussdo corporal e maior gravidade.

5 CONCLUSAO E RESPOSTA AOS QUESITOS

5.1 Concluir, BASEADO NAO SO NOS RELATORIOS MEDICOS, mas no conjunto
formado por: exame fisico, exames de imagem e outros, tratamentos realizados e evolugdo da
doencga. A conclusdo e as respostas aos quesitos devem ser COERENTES com todos esses

elementos:

* Na existéncia ou ndo de lesdes corporais, inclusive se ndo ha elementos para afirmar a
presenga de lesdes corporais (quando as mesmas ocorreram em tempo remoto € ndo ha

vestigios ou ndo ha como associar nexo causal das cicatrizes ou lesdes apresentadas).
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* Havendo lesdes corporais, determinacdo do meio ou instrumento utilizado. Nao

mencionar o objeto utilizado, exceto em lesdes “com assinatura”.

* No potencial gerador de sequelas ou incapacidades. Neste caso devera realizar exame

complementar transcorridos trinta dias do fato. Evitar progndsticos ou previsoes.

* Na inquestiondvel presenca de incapacidade para ocupacdes habituais por mais de 30

dias em lesoes ja consolidadas.

* Na consolidagdo da cura ou das sequelas para avaliacdo pericial final (lembrando que

permanente nao significa perpétuo, apenas um longo espaco de tempo).

* Na avaliagdo funcional de membro, sentido ou fun¢do, deformidade permanente
(cardter estético e estigmatizante), aceleragdo de parto, aborto, incapacidade
permanente para o trabalho, enfermidade incurdvel. Esta resposta deve ser
especificada e, se possivel, graduada. Lembrar-se que na pericia criminal (diferente
das pericias civil e laboral), acima de 70% de debilidade j& se considera perda ou

inutilizagdo de membro, sentido ou funcao.

* (Caso ainda nao seja possivel uma resposta definitiva a este quesito, relatar no laudo a

necessidade de exame complementar ao final do tratamento.

* Na demonstracio de perigo de vida real, e ndo possivel (informacao obtida através de

relatorios médicos).

* Na presenca de sinais caracteristicos de crueldade (ndo em relatos ou suposicdes).

Deve-se avaliar caso a caso a possibilidade de crueldade nas seguintes situagdes:
multiplicidade de lesdes, lesdes em periodos distintos, exacerbagdo no mecanismo de

producdo das lesdes.

* Na presenca de lesdes ou sinais caracteristicos de emprego de veneno, fogo ou

explosivo.

6 RESPOSTAS AOS QUESITOS (termos utilizados e sua significacido)

6.1 SIM: Quando ha convicg¢ao de que ocorreu o que o quesito pergunta.
6.2 NAO: Quando ha convicgio de que ndo ocorreu o que o quesito pergunta.

6.3 SEM ELEMENTOS: Quando ndo hd convic¢do para responder nem sim, nem ndo ao que

0 quesito pergunta.
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6.4 PREJUDICADO: Quando a pergunta que o quesito faz ndo se aplica aquela situacdo, ou

quando a resposta anterior prejudica a resposta ao quesito seguinte.

6.5 NA DEPENDENCIA DE EXAME COMPLEMENTAR: Quando o perito colher o
material para exame laboratorial e depende do resultado para decidir se ha ou ndo vestigio do

crime.

6.6 AGUARDAR (O PRAZO DE...): Quando ha necessidade de se esperar o tempo de

afastamento provisorio para conclusao.

7 REFERENCIAL

COSTA JUNIOR, P. J. Cédigo Penal Comentado. 8* ed. Sao Paulo: DPJ Editora, 2005;
FRANCA, G. V. Medicina Legal. 5* ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1998;
HERCULES, H.C. Medicina Legal. Rio de Janeiro: Atheneu, 2005;

LEME, C. P. Medicina Legal Pratica Compreensivel. 1* ed. Barra do Gargas: ed. do Autor,
2010.

8 ELABORACAO
Dra. Marcellus Souza Arantes — Médico Legista/Perito do INSS
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Capitulo 7 - LESOES CORPORAIS
POP 2: EXAMES COMPLEMENTARES

1 OBJETIVOS
*  Concluir quanto ao tempo de afastamento e a presenca de sequelas das lesdes sofridas,
quando estes quesitos nao foram respondidos na realiza¢ao do primeiro exame no IML
(verificag@o da evolugao lesional).
* Atingindo tais objetivos, fornecer prova material para instru¢do de inquéritos policiais

OU processos criminais.

2 DOCUMENTACAO NECESSARIA (A SER CHECADA PELA PORTARIA)

2.1 Identificagdo do periciando através de documento oficial com foto.
2.2 Presenga de requisi¢ao da autoridade policial, devidamente carimbada e assinada.

2.3 Copia do laudo de exame de lesdes corporais anterior para instru¢do do exame de lesdes

corporais complementar.

2.4 Presenca de relatério do médico assistente (médico que acompanhou o tratamento e
evolugdo da doenga) contemporaneo a data do exame constando: cuidados prestados a vitima,

evolucdo da doenga e sequelas, se existentes.

2.5 Presenga de exames complementares da data do fato e atuais, para avaliagdo médica.

3 O ATENDIMENTO MEDICO
3.1 O exame complementar deverd ser realizado pelo médico de plantio no dia do

comparecimento da vitima, ¢ ndo necessariamente pelo médico que realizou o primeiro

€xame.

3.2 Ouvir as queixas do periciado com relacao a sua doenga, bem como fatos relacionados ao

tratamento e limitagdes.

3.3 Ler os relatorios médicos apresentados, anotar as datas e CRM dos médicos responsaveis.

Resumir os fatos constantes em todos eles.

3.4 Anotar resultados dos principais achados de exames laboratoriais e de imagem, que
contenham laudos em anexo. Quando o periciado nao os trouxer, deve-se relatar a falta destes.

Ter cuidado na interpretagdo de exames que ndo sejam objetivos, que dependam da
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colaborac¢do do periciado (exemplo: audiometria).

3.5 Se a auséncia do relatério médico ou exames de imagem comprometer o resultado da
pericia, finalizar o atendimento, orientar o periciado a retornar qualquer dia da semana

trazendo os documentos necessarios, independente do médico que realizou a primeira pericia.

3.6 Proceder exame fisico estatico e dindmico do periciado, direcionado ao sitio da lesdo e as

queixas clinicas.

3.7 Anotar todas as manobras propedéuticas realizadas no exame fisico, mesmo que negativas.

4 CONCLUSAO E RESPOSTA AOS QUESITOS

4.1 Concluir, BASEADO NAO SO NOS RELATORIOS MEDICOS, mas no conjunto
formado por: exame fisico, exames complementares, tratamentos realizados e evolugdo da

doenga. A conclusao DEVE SER COERENTE com todos esses elementos.

4.2 As modalidades de conclusdes sdo semelhantes as elencadas no laudo de exame de corpo

de delito em lesdes corporais. As respostas aos quesitos aqui sao duas:
4.2.1 quanto ao tempo de afastamento (mais de 30 dias? Sim ou Nao).

4.2.2 quanto as sequelas morfo- funcionais, que devem ser especificadas (perda total ou
debilidade parcial do membro, sentido ou funcdo ) e na medida do possivel , graduadas ( leve,
moderada ou severa); e quanto a enfermidade incurdvel, aborto, aceleracdo de parto,

incapacidade laboral e deformidade permanentes.

5 REFERENCIAL
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HERCULES, H.C. Medicina Legal. Rio de Janeiro: Atheneu, 2005;

LEME, C. P. Medicina Legal Pratica Compreensivel. 1* ed. Mato Grosso: ed. do Autor,
2010.
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Capitulo 7 - LESOES CORPORAIS

POP 3: PREENCHIMENTO DE RELATORIO MEDICO

1 OBJETIVOS

Constatar a presenca ou auséncia de lesdes nos casos de menor potencial ofensivo, onde

foram lavrados TCO (Termo Circunstancial de Ocorréncia).

2 DOCUMENTACAO NECESSARIA (A SER CHECADA PELA PORTARIA)
2.1 Identificagao do periciando através de documento oficial com foto.

2.2 Presenga de requisicdo ou oficio de preenchimento de relatdrio médico devidamente

carimbada e assinada pela autoridade policial.

2.3 Se estdo presentes, junto a requisicdo, as duas vias de relatorio médico a serem

preenchidas.

2.4 Se o nome da vitima na requisi¢ao ¢ compativel com o nome constante nas folhas a serem

preenchidas.

3 O ATENDIMENTO MEDICO

3.1 Avaliar minuciosamente as partes do corpo da vitima, nas quais ha vestigios de lesdo

corporal.

3.2 Descrever todas as lesdes, qualificando-as quanto: ao tipo, forma, colora¢do , medidas e

localizagdo das lesdes, bem como possiveis limitagdes funcionais detectadas.

3.3 Lembrar-se das lesdes com assinatura, ndo deixando de mencioné-las quando presentes.
3.4 Assinar e datar o relatério, ndo se esquecendo de anotar a hora do atendimento.

3.5 Ao finalizar o exame, entregar as vias ao proprio periciado ou acompanhante responsavel.

3.6 Encaminhar a vitima a portaria para entrega das vias do relatorio, procedimentos

administrativos e orientagoes.
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Capitulo 7 - LESOES CORPORAIS

POP 4: EXAMES PARA DPVAT

1 OBJETIVOS

* (aracterizar o nexo causal (relacdo de causa e efeito) entre lesoes e sequelas devido a
acidente automotor.

e (aracterizar a presencga de perda funcional, bem como classifica-la e quantifica-la de
acordo com a tabela descrita em lei.

* Enquadrar as perdas funcionais em categorias para possibilitar indenizagdo conforme
legislacao vigente.

* A indenizagdo ndo ¢ devida a todos que tenham sofrido acidente, mas aqueles que,
pela severidade e evolucdo insatisfatoria das lesdes, tenham a fungdo do membro ou
sentido reduzida, caracterizando invalidez funcional permanente, completa ou

incompleta.

1.1 Definic¢ao

DPVAT ¢ um Seguro Obrigatério de Danos Pessoais causados por veiculos automotores de
via terrestre, ou por sua carga, a pessoas transportadas ou ndo; E um exame de natureza civel,

para que a vitima possa se beneficiar da indenizagdo securitéria.

2 ENQUADRAMENTO LEGAL

Apesar de os exames para DPVAT se tratarem de pericia civel, € ndo criminal , ou seja,

estariam fora da responsabilidade de institui¢des de pericia criminal, por for¢a de lei vigente
estes exames sao realizados por médicos legistas no IML da circunscri¢do do acidente ou da
residéncia da vitima.

Até que surjam modificagdes na legislagdo, tais exames continuam a cargo do IML.

Lei 6.194/74 - Lei que criou o Seguro DPVAT, atualizada com as alteragdes trazidas pelas

Leis 8441/92, 11.482/07 e 11.945/09.

3 EXTRATOS PRINCIPAIS DAS LEIS
3.1 Danos pessoais cobertos

Art. 3° Os danos pessoais cobertos pelo seguro estabelecido no art. 20 desta Lei compreendem
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as indenizacdes por morte, por invalidez permanente, total ou parcial, e por despesas de
assisténcia médica e suplementares, nos valores e conforme as regras que se seguem, por
pessoa vitimada:
I - R$ 13.500,00 (treze mil e quinhentos reais) - no caso de morte; (Incluido pela Lei
n°® 11.482, de 2007)
IT - até R$ 13.500,00 (treze mil e quinhentos reais) - no caso de invalidez permanente;
e (Incluido pela Lei n® 11.482, de 2007)
III - até RS 2.700,00 (dois mil e setecentos reais) - como reembolso a vitima — no caso
de despesas de assisténcia médica e suplementares devidamente comprovadas.
(Incluido pela Lei n°® 11.482, de 2007)
§ 1° No caso da cobertura de que trata o inciso II do caput deste artigo, deverio ser

enquadradas na tabela anexa a esta Lei (grifo nosso) as lesdes diretamente

decorrentes de acidente e que ndo sejam suscetiveis de amenizac¢do proporcionada por
qualquer medida terapéutica, classificando-se a invalidez permanente como total ou
parcial, subdividindo-se a invalidez permanente parcial em completa e incompleta,
conforme a extensdao das perdas anatomicas ou funcionais, observado o disposto

abaixo: (Incluido pela Lei n° 11.945, de 2009). (Produgdo de efeitos).

3.2 Invalidez permanente parcial completa, a perda anatémica ou funcional

Quando se tratar de invalidez permanente parcial completa, a perda anatdmica ou funcional
sera diretamente enquadrada em um dos segmentos organicos ou corporais previstos na tabela
anexa, correspondendo a indenizacdo ao valor resultante da aplicagdo do percentual ali
estabelecido ao valor maximo da cobertura; e (Incluido pela Lei n° 11.945, de 2009)

(Producao de efeitos).

3.3 Invalidez permanente parcial incompleta

Quando se tratar de invalidez permanente parcial incompleta, serd efetuado o enquadramento
da perda anatomica ou funcional na forma prevista no inciso I deste paragrafo, procedendo-se,
em seguida, a redu¢do proporcional da indenizagdo que correspondera a 75% (setenta e cinco
por cento) para as perdas de repercussao intensa, 50% (cinquenta por cento) para as de média
repercussao, 25% (vinte e cinco por cento) para as de leve repercussdo, adotando-se ainda o

percentual de 10% (dez por cento), nos casos de sequelas residuais. (Incluido pela Lei n°

11.945, de 2009). (Producao de efeitos).
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4 DOCUMENTACAO NECESSARIA (a ser checada pela portaria)

4.1 Identificagdo do periciando através de documento oficial com foto.

4.2 Se o nome do periciando consta na lista de exames agendados para aquele dia

4.3 Presenga de requisi¢ao da autoridade policial, devidamente assinada e carimbada.

4.4 Presenca de Boletim de Ocorréncia policial, do corpo de bombeiros ou qualquer outra que

descreva hora, local e principais fatos do acidente.

4.5 Presenca de relatério do médico assistente e/ou instituicdo hospitalar responsaveis pelo
primeiro atendimento prestado a vitima, constando dados clinicos (lesdes constatadas),

procedimentos realizados, data e hora do atendimento.

4.6 Presenca de relatorio do médico assistente (aquele que acompanhou o periciado durante o
tratamento e reabilitacdo) contemporaneo a data do exame constando: cuidados prestados a

vitima, evolucdo da doenca e sequelas, se existentes.
4.7 Presenga de exames complementares da data do acidente e atuais, para avaliacdo médica.

4.8 - Cumpridas todas essas exigéncias, deve ser preenchido o cabecalho da folha de exame

de LESOES CORPORALIS e anexada toda a documentacio.
4.9 Repassar ao médico avisando da conformidade dos documentos.

4.10 Se n3o cumpridas as exigéncias, esclarecer as falhas ao periciando, orientando que, se

ndo conseguir corrigi-las no mesmo dia até 18:00, reagende nova data para exame.

5 O ATENDIMENTO MEDICO
5.1 Preencher toda a parte posterior do laudo de lesdes corporais, atentando para data e hora

do fato, bem como descri¢do resumida da forma como ocorreu o acidente.

5.2 Ouvir as queixas do periciando com relagdo a sua doenga, bem como fatos relacionados ao

tratamento e limita¢des, anotando no laudo as principais constatacoes.

5.3 Ler os relatorios dos médicos assistentes apresentados, anotar as datas e CRM dos

médicos responsaveis. Resumir os fatos constantes em todos eles.

5.4 Anotar resultados dos principais achados de exames de imagem, com laudo anexo.

Quando o periciando ndo os trouxer, deve-se relatar a falta destes.
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5.5 Proceder ao exame fisico estatico e dinamico do periciando, que deve ser direcionado ao

sitio da lesdo e as queixas.

5.6 Anotar todas as manobras propedé€uticas realizadas no exame fisico, mesmo que negativas.

6 CONCLUSAO E RESPOSTA AOS QUESITOS
6.1 Concluir, BASEADO NAO SO NOS RELATORIOS MEDICOS, mas no conjunto
formado por: exame fisico, exames complementares, tratamentos realizados e evolugdo da

doenga. A conclusao DEVE SER COERENTE com todos esses elementos.

6.2 Com relagdo especifica ao exame para fins de seguro DPVAT, conforme legislacao

vigente, as possiveis conclusdes e respostas aos quesitos sao:

a) Nao ha elementos que correlacionem nexo causal entre sintomas e doencas

apresentados com o acidente de transito referido.

b) Nao ha sinais de sequelas e limitagdes funcionais que atinjam significado medico-

legal (limitacao abaixo de 3% para o MEMBRO COMO UM TODO - literatura).

¢) Nao houve tempo hébil para recuperagdo das lesdes e consolidacdo das sequelas,

necessitando exame complementar em data estipulada.

d) Sim. Havendo sequelas com limitagdes funcionais que atinjam significado medico-
legal (acima de 3% para o MEMBRO COMO UM TODO - literatura), as possivel

conclusoes sdo:

- Invalidez permanente total (Na tabela do anexo 3, incluido pela Lei n° 11.945, de

2009 - Danos Corporais Totais - Repercussdo na Integra do Patrimonio Fisico)

- Invalidez permanente parcial intensa, média, leve e residual (correspondentes aos
percentuais de 75%, 50%, 25% e 10% da perda funcional) de cada segmento

afetado significativamente.

7 TABELA DE INDENIZACAO

No caso do valor da indenizagdo pela cobertura de invalidez permanente por pessoa vitimada
no Seguro Obrigatorio de Danos Pessoais Causados por Veiculos Automotores de Vias
Terrestres, ou por sua carga, a pessoas transportadas ou nao - Seguro DPVAT, deverad ser

observada a tabela a seguir:
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7.1 Danos Corporais Totais
7.1.1 Percentual da Perda Repercussio na integra do Patriménio Fisico (100%):

e Perda anatomica e/ou funcional completa de ambos os membros superiores ou

inferiores.
* Perda anatomica e/ou funcional completa de ambas as maos ou de ambos os pés.

* Perda anatomica e/ou funcional completa de um membro superior ¢ de um membro

inferior.

e Perda completa da visdo em ambos os olhos (cegueira bilateral) ou cegueira legal

bilateral.
* Lesdes neurologicas que cursem com:

(a) dano cognitivo-comportamental alienante;
(b) impedimento do senso de orientagao espacial e/ou do livre deslocamento corporal;
(c) perda completa do controle esfincteriano;

(d) comprometimento de fung¢ao vital ou autonémica .

* Lesdes de orgdos e estruturas cranio-faciais, cervicais, toracicos, abdominais, pélvicos
ou retro-peritoneais cursando com prejuizos funcionais ndo compensaveis de ordem
autonomica, respiratoria, cardiovascular, digestiva, excretora ou de qualquer outra

espécie, desde que haja comprometimento de fungado vital.

7.2 Danos Corporais Segmentares (Parciais)
7.2.1 Percentual da Perda Repercussoes em Partes de Membros Superiores e Inferiores:
* Perda anatomica e/ou funcional completa de um dos membros superiores e/ou de uma
das maos (70%).
* Perda anatomica e/ou funcional completa de um dos membros inferiores (70%).
* Perda anatomica e/ou funcional completa de um dos pés (50%).
* Perda completa da mobilidade de um dos ombros, cotovelos, punhos ou dedo polegar.
Perda completa da mobilidade de um quadril, joelho ou tornozelo (25%).
* Perda anatomica e/ou funcional completa de qualquer um dentre os outros dedos da
mao (10%).

* Perda anatomica e/ou funcional completa de qualquer um dos dedos do pé (10%).
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Capitulo 7 - LESOES CORPORAIS

POP 5: EXAMES COMPLEMENTARES PARA DPVAT

1 OBJETIVOS
Definir e graduar as sequelas resultantes das lesdes sofridas no acidente de transito, quando

este quesito ndo foi respondido no primeiro exame realizado no IML.

2 DOCUMENTOS NECESSARIOS (A SEREM CHECADOS PELA PORTARIA):

2.1 Identificagao do periciando através de documento oficial com foto .
2.2 Se o nome do periciando consta na lista de exames agendados para aquele dia.
2.3 Presenga de requisi¢do da autoridade policial, devidamente assinada e carimbada.

2.4 Copia do laudo de exame de corpo de delito anterior para instrugdo do exame de lesdes

corporais complementar.

2.5 Presenca de relatério do médico assistente contemporaneo a data do exame constando:

cuidados prestados a vitima, evolugdo da doenga e sequelas, se existentes.

2.6 Presenca de exames de imagem e/ou laboratoriais da época do acidente e atuais, todos

acompanhados de laudos.

3 O ATENDIMENTO MEDICO

3.1 O exame complementar devera ser realizado pelo médico de plantdo no dia estabelecido

pelo agendamento, e ndo necessariamente pelo médico do primeiro exame.

3.2 Ouvir as queixas do periciado com rela¢do a sua doenga, bem como fatos relacionados ao

tratamento e limitagdes, anotando no laudo as principais constatagdes.

3.3 Ler os relatorios médicos apresentados, anotar as datas, CRM dos médicos responsaveis

por cada um deles e resumir os fatos constantes em todos eles.

3.4 Anotar resultados dos principais achados de exames complementares. Quando o periciado

nao os trouxer, deve-se relatar a falta dos mesmos.

3.5 Proceder exame fisico estatico e dindmico do periciado, direcionado ao sitio da lesdo e as

queixas.

3.6 Anotar todas as manobras propedé€uticas realizadas no exame fisico, mesmo que negativas.
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4 CONCLUSAO E RESPOSTA AOS QUESITOS
4.1 Concluir, BASEADO NAO SO NOS RELATORIOS MEDICOS, mas no conjunto
formado por: exame fisico, exames complementares, tratamentos realizados e evolugdo da

doenga. A conclusao DEVE SER COERENTE com todos esses elementos.

As modalidades de conclusGes sdo exatamente as mesmas elencadas no laudo de exame de

corpo de delito para seguro DPVAT.
4.3 As respostas aos quesitos aqui sao duas:
a) Quanto ao tempo de afastamento (mais de 30 dias? Sim ou Nao).

b) quanto as sequelas morfo- funcionais, que devem ser especificadas (perda total ou
debilidade parcial do membro, sentido ou fungdo ) e graduadas (severa, moderada,
leve ou residual); e quanto a enfermidade incuravel, aborto, aceleracao de parto,

incapacidade laboral e deformidade permanentes.
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Capitulo 7 - LESOES CORPORAIS

POP 6: EXAMES “AD CAUTELAM”

1 OBJETIVOS
Atender as requisi¢des das autoridades policiais (policias civil, militar e federal) e judiciarias
a fim de atestar a integridade fisica ou constatar lesdes corporais que determinem viola¢ao da

integridade fisica dos custodiados.

2 ENQUADRAMENTO LEGAL
Nao ha determinacao fundamentada em lei para realizacdo de exames de corpo de delito “ad

cautelam” em todos os custodiados.

No momento hd um projeto de Lei n® 318, de 2007. Autor: Deputado Dr. Rosinha, relator:

Deputado Raul Jungmann sobre a matéria.

Ha recomendagao dos Ministérios Publicos (responsaveis pelo controle externo da atividade
policial) para que sejam realizados exames “ad cautelam” nos custodiados que forem

considerados suspeitos de ter sua integridade fisica violada.

3TIPO DO EXAME: RELATORIO MEDICO

3.1 Documentos necessarios:
* Presenca de requisicdo ou oficio para corpo de delito “ad cautelam” devidamente

carimbada e assinada, visando preenchimento de relatdrio médico;
* Se o nome da vitima na requisi¢do ¢ compativel com o custodiado a ser examinado;

* Verificar documento oficial com foto e, na auséncia deste, coletar a impressdo digital

do polegar direito na folha da requisigao;

* Verificar se estdo presentes, junto a requisi¢do, as vias de relatorio médico a serem

preenchidas.

3.2 Conduta do Agente Policial nas dependéncias do IML:

* Acomodar o custodiado na cela, mantendo-o algemado no interior desta;

* Entregar as requisicdes e vias de relatorio de exame médico na portaria para

providéncias administrativas;
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Aguardar o chamado do médico pelo nome do custodiado constante na requisi¢ao de

exame;

Nao se ausentar das proximidades da cela em momento algum até que o custodiado

seja chamado;

Acompanhar o custodiado até a sala de exame médico, retirando-lhe a algema.
Excecao sera feita aos casos em que o médico ndo se sinta seguro com o custodiado de

maos livres;
Posicionar-se de forma vigilante nas entradas e saidas do consultério médico;

Atender as solicitagdes do médico durante a realizagao do exame, bem como obedecer

aos procedimentos internos.

3.3 Atribuicoes do Médico:

Checar novamente se o nome na requisi¢ao e relatério médico correspondem ao

custodiado a ser examinado;

Solicitar para que a autoridade policial retire a algema do custodiado. Salvo se, para
seguranca da equipe, em decorréncia de agitagdo, agressividade ou qualquer outro
motivo, o custodiado deva permanecer algemado. Tal conduta serd decidida em

conjunto entre o médico e o agente policial;

Solicitar a permanéncia de um agente policial na sala nos casos em que, segundo

avaliacdo do médico, sua seguranga esteja ameacada;
Solicitar ao custodiado que retire toda sua roupa;

Avaliar minuciosamente todas as partes do corpo a procura de quaisquer vestigios de

lesdo corporal,

Descrever todas as lesdes, qualificando-as quanto: a forma, tipo, medidas das

principais lesdes, localizagdo no corpo, limitagdes funcionais detectadas;
Mencionar as lesdes com “assinatura” quando presentes;

Ao finalizar o exame, autorizar que o periciado se vista, liberando-o para que seja

submetido aos procedimentos padroes de escolta;

Entregar todas as copias do relatério médico bem como as requisicdes ao agente

policial, e determinar sua entrega na portaria para as providéncias administrativas.
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4 TIPO DO EXAME: LESOES CORPORAIS
4.1 Documentos necessarios (a serem checados pela portaria):

* Presenca de requisicdo de exame de corpo de delito “ad cautelam” devidamente

assinada e carimbada pela autoridade requisitante;
* Se o nome da vitima na requisi¢@o ¢ compativel com o custodiado a ser examinado;

* Presenca de relatorio médico constando tratamento assistencial realizado, caso tenha

ocorrido.
4.2 Conduta do Agente Policial nas dependéncias do IML:
* Acomodar o custodiado na cela, mantendo-o algemado no interior desta;

* Entregar as requisi¢cdes de exame médico corpo de delito na portaria para providéncias

administrativas;

e Aguardar o chamado do médico pelo nome do custodiado, constante na requisicao de

exame;

* Nao se ausentar das proximidades da cela em momento algum até que o custodiado

seja chamado;

* Acompanhar o custodiado até a sala de exame médico, retirando-lhe a algema.
Excecdo sera feita aos casos em que o médico ndo se sinta seguro com o custodiado de

maos livres;

* Atender a todas as solicitagdes do médico durante a realizagdo do exame, bem como

obedecer aos procedimentos internos.
4.3 Atribuicoes do Médico:

* Checar novamente se o nome na requisicdo corresponde ao custodiado a ser

examinado;

* Solicitar para que a autoridade policial retire a algema do custodiado. Salvo se, para
seguranca da equipe, em decorréncia de agitagdo, agressividade ou qualquer outro
motivo, o custodiado deva permanecer algemado. Tal conduta serd decidida em

conjunto entre o médico e o agente policial;

* Solicitar a permanéncia de um agente policial na sala nos casos em que, segundo

avaliagdo do médico, sua seguranca esteja ameacada;
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* Solicitar ao custodiado que retire toda sua roupa;

* Avaliar minuciosamente todas as partes do corpo a procura de quaisquer vestigios de

lesdo corporal;

* Descrever todas as lesdes, qualificando-as quanto: a forma, tipo, medidas das

principais lesdes, localizagdo no corpo, limitagdes funcionais detectadas;
*  Mencionar as lesdes “com assinatura”, quando presentes;

* Ao finalizar o exame, autorizar que o periciado se vista, liberando-o para que seja

submetido aos procedimentos padrdes de escolta;

* Entregar relatério de exame de corpo de delito preenchido na portaria para

procedimentos administrativos;

e Carimbar uma das vias de requisi¢ao de exame, anotando data e hora, entregando-a ao

agente policial, se 0 mesmo o solicitar;

* Preencher o formulario de lesdes corporais, fazendo a descri¢ao das lesdes, conclusao

e resposta aos quesitos.

S REFERENCIAL

BRASIL. Ministério do Trabalho e Emprego. Norma Regulamentadora 32 (NR.32).
Disponivel em: <http://www.mte.gov.br/legislacao/normas_regulamentadoras/nr 32.pdf>.
Acesso em 05 jan. 2010;

FRANCA, G. V. Medicina Legal. 5° ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1998;
HERCULES, H.C. Medicina Legal. Rio de Janeiro: Atheneu, 2005;

LEME, C. P. Medicina Legal Pratica Compreensivel. 1* ed. Barra do Gargas: ed. do Autor,
2010.

6 ELABORACAO
Dr. Marcellus Souza Arantes — Médico Legista / Perito do INSS
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Capitulo 8 - SEXOLOGIA FORENSE

POP 1: EXAME DE ATOS LIBIDINOSOS

1 CONCEITO

* Ato libidinoso consiste em toda agdo destinada a obter prazer sexual ou relacionada a

libido, inclusive a conjung¢do carnal.

* Ato libidinoso de interesse penal ¢ aquele gerado sob violéncia fisica ou psiquica,

lesando o direito de terceiros.

2 OBJETIVOS
Através de exame clinico pericial minucioso e, muitas vezes com o auxilio de exames

complementares, buscar vestigios para constatagao de crimes contra a dignidade sexual e

formular laudo pericial de acordo com a legislagdo vigente.

3 ENQUADRAMENTO LEGAL

Este titulo: "DOS CRIMES CONTRA A DIGNIDADE SEXUAL", sofreu profundas
alteracdes em decorréncia da lei n. 12.015/2009, que, dentre outras providéncias, unificou os
crimes de estupro e atentado violento ao pudor, tendo este ultimo deixado de existir como
delito autonomo. Até o nome do Titulo foi modificado - a denominacdo anterior era "Dos

Crimes Contra os Costumes".

3.1 Dos Crimes Contra a Liberdade Sexual

3.1.1 Estupro:
“Art. 213 - Constranger alguém, mediante violéncia ou grave ameaga, a ter conjungao
carnal ou a praticar ou permitir que com ele se pratique outro ato libidinoso:

Pena- reclusdo, de seis a dez anos”.
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3.1.2 Viola¢ao Sexual Mediante Fraude:
Art. 215 “Ter conjung¢do carnal ou praticar outro ato libidinoso com alguém mediante
fraude ou outro meio que impega ou dificulte a livre manifestagdo de vontade da
vitima:
Pena- reclusdo, de dois a seis anos.
Paragrafo inico- Se o crime ¢ cometido com o fim de obter vantagem econdmica,

aplica-se também multa”.

3.2 Dos Crimes Contra Vulneravel

3.2.1 Estupro de Vulneravel:
Art. 217-A “Ter conjun¢do carnal ou praticar outro ato libidinoso com menor de
quatorze anos.

Pena- reclusao, de oito a quinze anos.

Paragrafo 1- Incorre na mesma pena quem pratica as agdes descritas no caput com
alguém que, por enfermidade ou deficiéncia mental, ndo tem o necessario
discernimento para a pratica do ato, ou que, por qualquer outra causa, ndo pode

oferecer resisténcia”.
3.2.2 Mediagao para Satisfazer a Lascivia de Outrem com Pessoa Menor de Quatorze Anos:

Art. 218, caput “Induzir alguém menor de quatorze anos a satisfazer a lascivia de

outrem:
Pena- reclusao, de dois a cinco anos”.

3.2.3 Satisfagao da Lascivia Mediante Presenca de Crianca ou Adolescente.
Art. 218-A “Praticar, na presenga de alguém menor de quatorze anos, ou induzi-lo a
presenciar, conjun¢do carnal ou outro ato libidinoso, a fim de satisfazer lascivia

propria ou de outrem:
Pena- reclusao, de dois a quatro anos”.

3.2.4 Favorecimento da Prostitui¢do ou Outra Forma de Exploracdo Sexual de Vulneravel:
Art. 218-B “Submeter, induzir ou atrair a prostitui¢do ou outra forma de exploragdo

sexual alguém menor de 18 anos ou que, por enfermidade ou deficiéncia mental, ndo
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tem o necessario discernimento para a pratica do ato, facilitd-la, impedir ou dificultar
que a abandone:

Pena- reclusao, de quatro a dez anos”.

4 DOCUMENTACAO NECESSARIA

Requisicdo de exame fundamentada e devidamente assinada pela autoridade policial
ou judiciaria. A requisicdo agora devera ser uma soO, visto que os crimes foram
unificados (estupro e atentado violento ao pudor) e também o laudo pericial foi

unificado (conjuncdo carnal e AVP). O nome do exame passa a ser: Laudo de exame

de corpo de delito- Atos Libidinosos.

Documento de identificagdo pessoal, se possivel com foto e impressao digital.
Na auséncia de documentos, coletar a impressao digital na folha da requisicao.

Em caso de menor de idade, estar acompanhado por adulto responsavel ou conselheiro
tutelar ou agente policial, munidos de documento de identificacdo e/ ou documentagdo

profissional.

5 0 EXAME CLINICO PERICIAL

5.1 Condicoes necessarias

Proceder a pericia com a presenca de uma auxiliar do quadro funcional do IML e, no

caso de menores, o responsavel legal.

Nao realizar o exame sob contencdo fisica ou em casos de recusa expressa da vitima.
Se a tentativa de convencimento ndo surtir efeito, a recusa deve ser consignada no

proprio formulario de exame.

A recomendagdo técnica e académica ¢ para que o exame seja realizado
preferencialmente no periodo diurno, sob iluminagdo natural, evitando equivocos de
interpretagdo visual, exceto em casos de atentados recentes, com possibilidade de

coleta de material biologico (até quatro dias).

Nestes casos (atentados recentes- até 96 horas), fazer o exame a qualquer hora do dia
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ou da noite, proceder a coleta de material e, a critério clinico, se houver necessidade
de melhor visualizacdo ou esclarecimento de algum ponto duvidoso, solicitar que a

vitima retorne no periodo diurno para complementacdo do exame de corpo de delito.

* O ideal ¢ que o exame de crime sexual em casos recentes seja feito antes da
higienizacao genital.
5.2 Historico
* Resumo dos fatos, sucinto e objetivo.
*  Quem esta informando (a propria vitima, a mae, o acompanhante, etc).
* Data e hora da ocorréncia.

* Mencionar se houve atendimento médico assistencial prévio.

* Informagdes adicionais: uso de preservativo, data do ultimo coito consensual, tltima

menstruacao, se houve higienizag¢ao genital, etc.

5.3 Exame fisico geral

* Descri¢do das caracteristicas fisicas (cabelos, olhos), peso e altura.
* Anotar a presenca ou nao de lesdes corporais a inspecao.

* Tecer breve comentario sobre as condigdes de saude e desenvolvimento mental, o que
pode ser observado durante a entrevista. Nao € necessario aqui um exame neuro-
psiquiatrico minucioso, visto que as alteragdes de interesse juridico t€m que ser dbvias

ao olho do examinador e das pessoas comuns.

5.4 Exame especifico da parte sexual

5.4.1 Mamas e abdome: Observar nivel de desenvolvimento mamadrio, aspecto externo,
alteracdo de coloragdo das aréolas, presenca de secrecdo mamilar, palpacdo e medida
abdominal para verificagdo da altura do fundo uterino -AFU (em casos de suspeita de

gravidez).

5.4.2 Genitalia: Paciente posicionado na mesa (vitimas do sexo feminino em posicao

ginecologica), examinador com luvas de latex e mascara , examinar:
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a) Vulva: verificar pilificacdo, grandes e pequenos labios, clitdris, firculas vaginais,

presenca de lesdes recentes ou antigas que denotem violéncia nesta regido.

b) Himen: segurar os labios maiores € menores com as duas maos, entre os polegares e
indicadores, na sua por¢ao média. Exercer, simultaneamente e com for¢a moderada,
tracdo centrifuga para baixo e em direcdo ao examinador. Com esta manobra,
examinar detalhadamente o himen: 6stio e membrana himenal, integridade , presenca
de entalhes, tipo anatomico himenal (anular, semilunar, septado, trilabiado,
complacente, carunculas, etc), presenga de roturas, local das roturas (referindo-se as
horas do mostrador do reldgio), presenca de lesdes associadas que permitam datar as

roturas (sangramento, edema, equimose, tecido de granulagdo).

Observagao Importante: Cuidado com o termo himen complacente! Este termo se
refere a possibilidade da passagem peniana sem provocar lesdes ou roturas. Ou seja, SO
pode ser usado no caso de mulheres com genitalia adulta. Crianga ndo tem himen
complacente. Mesmo em himens com anatomia de 6stio amplo e bordas e exiguas, a
introdu¢cdo do pénis em uma vagina pré-pubere ndo ocorreria sem deixar lesdes,
devido a relacdo de proporcionalidade. Nas genitdlias adultas, considerar a

complacéncia nas seguintes condigdes:
- orla himenal exigua,;
- Ostio de abertura ampla;

- estrutura elastica;

- existéncia de multiplos entalhes.

c) Pénis e regido escrotal (sexo masculino): observar pilificacdo, desenvolvimento,

aspectos da glande , prepucio e frénulo, presenca ou nao de lesdes.

5.4.3 Regides anal, perianal e perineal: Para a avaliacdo desta regido, podemos continuar na
posi¢do ginecoldgica (no caso de mulheres), ou usar as posigdes genupeitoral ou dectbito
lateral. Verificar: regido glutea, perineo e anus, presenca de ragades (esgargamento da pele
que rodeia o orificio anal), equimoses, sufusdes hemorragicas, cicatrizes, presenca de lesdes

sugestivas de DST (condilomas).
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Observacoes:

O relaxamento anal isoladamente ndo tem valor pericial, pois ndo traduz lesdo, apenas

mecanismo dinamico.

Tomar cuidado com a interpretacdo de fissuras superficiais e outras lesdes eritemato-
descamativas. Podem corresponder a auto- manipulacao, assaduras quimicas (contato
com fezes e urina), dermatites fungicas e bacterianas, principalmente em criancas e

pessoas com higiene deficitaria.

5.5 Coleta de material

5.5.1 A necessidade e o local da coleta : devem ser guiados pelo historico, a pratica criminal

ocorrida e a data do evento. Podem ser coletadas as seguintes amostras:

Saliva, em casos de sexo oral (passar o swab ou espatula na lingua, mucosa oral e

parte superior da garganta).

Secrecdo de fundo de saco vaginal, em casos suspeitos de conjungdo carnal recente
( introduzir o swab suavemente até o fundo de saco e colo do utero, fazer movimentos

circulares para obten¢do do material na maior area possivel ).

Secre¢do da regido anal, perianal ou perineal (também com o swab, apesar destas

serem regides mais secas).

A critério do perito examinador, utilizar os recursos complementares disponibilizados
pela institui¢do, exemplo: penteado e arrancamento de pelos pubianos da vitima para

confronto de DNA.

5.5.2 As amostras e o acondicionamento: Nos casos com necessidade de coleta de material

para pesquisa de SPTZ (espermatozdides) e PSA (Antigeno Especifico Prostatico) deve-se

utilizar dois swabs e dois esfregacos em laminas para cada regido.

Para a realizacdo dos esfregagos, rodar o swab suavemente ao longo das laminas (parte
fosca para cima), de modo que todo o perimetro seja representado.

O material (swabs e laminas) deve secar ao ar durante alguns minutos, antes de ser
acondicionado nos recipientes adequados ( tubete plastico com tampa para as laminas

e saco de evidéncias de papeldo para os swabs e o tubete).
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5.5.3 A identificagdo e o pedido:
* Identificar o saco de evidéncias com : nome da vitima, data da coleta, material e regido

coletada, exame solicitado, nome do perito examinador.

* Em caso de coleta de mais de uma regido, identificar separadamente o material antes

de ser acondicionado ou utilizar sacos de evidéncias separados para cada local.

* Preencher de forma legivel e assinar a requisi¢do do exame em formulario
padronizado , onde deve constar : nome da vitima, data da coleta, material e regido

coletada, exame solicitado.

* Anexar o pedido preenchido e assinado ao material colhido e enviar ao laboratorio de

destino.

5.5.4 Exames laboratoriais possiveis de serem realizados:

* Pesquisa de espermatozoides (SPTZ) — até quatro dias.
* Pesquisa de antigeno especifico prostatico (PSA) — até quatro dias..

* Confronto de DNA (quando houver SPTZ ou pelo do agressor). Arquivo de material

para possivel confronto de DNA.

6 O LAUDO PERICIAL

6.1 O prazo

Como toda prova pericial, o laudo devera ser elaborado e entregue em prazo habil
estabelecido por lei - 10 dias, prorrogaveis em casos excepcionais, segundo (Art. 160 do
CPP).

6.2 A Constatacao Prévia

Nao existe legislagdo acerca do chamado "Laudo de Constatagdo Prévia", ou seja, este
formulario manuscrito ndo apresenta legitimidade pericial ou penal, tampouco ha
obrigatoriedade em seu preenchimento. Este foi um mecanismo "informal" criado, ha cerca
de uma década, entre alguns peritos e os delegados, para auxilia-los na questao de celeridade

em situagdes excepcionais, até o recebimento do laudo oficial.

Entretanto, este mecanismo de auxilio ha tempos tomou uma dimensdo equivocada, ferindo o
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direito do perito de apresentar o resultado do exame dentro do prazo estabelecido por lei.
Atualmente, as distor¢des da ideia original se tornaram regra, como solicitagdo de constatacao
prévia em TODOS os exames de cunho sexual, além da presun¢ao por parte de delegados e

conselheiros tutelares de que o preenchimento da constatacdo seria obrigatdrio.

Portanto, este protocolo objetiva também o esclarecimento as diversas esferas da SSP/GO

quanto a questdo da Constatagdo Prévia e a normatizacdo do seu preenchimento e entrega.
6.2.1 Fica estabelecido que

* O preenchimento ndo ¢ obrigatorio, pois fere o Artigo 160 do Cddigo de Processo

Penal.

* O preenchimento podera ser solicitado em situagdes EXCEPCIONAIS, por exemplo,
flagrante com suspeito detido. A real necessidade de informagdes antecipadas deve

ser devidamente justificada pelo delegado responsavel na requisi¢do do exame.

* O preenchimento poderd ser feito, sempre a critério do perito examinador, caso a
necessidade seja bem fundamentada e caso seja possivel fornecer a informagao

antecipada.

\

* A Constatacdo Prévia, quando realizada, ndo podera ser entregue a vitima ou
familiares, apenas ao policial acompanhante ou ao conselheiro tutelar, para ser

entregue em maos ao delegado solicitante.

6.3 O laudo
* Apds o exame pericial, juntar todos os elementos necessarios a confec¢ao do laudo:
exame fisico, exames especificos da regido ano- genital, exames laboratoriais, relatorios

de atendimento médico prévio, laudo ultrassonografico, etc.

* Preencher o formulario, agora unificado obedecendo as modificacdes da lei, de ATOS

LIBIDINOSOS.
* Fundamentar os achados e as possibilidades no item "discussao".
* Concluir e responder aos quesitos de forma clara e coerente e, em casos positivos,

especificar o resultado. Exemplos de conclusio:
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a) O(A) periciado(a) apresenta elementos caracteristicos da pratica de atos libidinosos,

do tipo... (especificar: conjuncao carnal, coito anal, outros).

b) O periciado apresenta alteragdes inespecificas que nao afastam e nem afirmam a
ocorréncia de atos libidinosos (exemplos: fissuras, hiperemia).

¢) Nao temos elementos para afirmar ou negar atos libidinosos.

d) Atos libidinosos, se ocorreram, nao deixaram vestigios.

* O laudo sera digitado, entrard no sistema para ser corrigido e revisado e, s6 entdo,

impresso em trés vias para assinatura oficial.
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Capitulo 9 - EMBRIAGUEZ

POP 1: CONSTATACAO DE EMBRIAGUEZ

1 CONCEITOS
* Embriaguez alcodlica ¢ o conjunto de manifestagdes psicossomaticas resultantes da
intoxicacao etilica aguda, de carater passageiro. Este termo difere do alcoolismo.
* Alcoolismo é um elenco de perturbacdes organicas e psiquicas resultantes do uso

1moderado e continuo de alcool ou etanol.

2 OBJETIVOS
e Utilizar critérios uniformizados para apuracdo dos sinais e sintomas clinicos
neuropsiquicos caracteristicos do estado de embriaguez.
* Determinar, de acordo com os indicios possiveis, se a substancia utilizada para atingir
o estado de embriaguez foi o dlcool ou outra substancia de efeitos andlogos.
* Tentar determinar se o individuo se embriaga habitualmente e a necessidade de

medidas de tratamento sob regime de internagao.

3 ENQUADRAMENTO LEGAL (Cédigo de Transito Brasileiro - CTB)
3.1 Cap. XV - Das infracoes
Art. 165 (modificado pela lei n. 11705 de 2008)

“Dirigir sob a influéncia de alcool ou de qualquer outra substancia psicoativa que

determine dependéncia:
Infragdo - gravissima;
Penalidade - multa (cinco vezes) e suspensao do direito de dirigir por 12 (doze) meses;

Medida Administrativa - retencao do veiculo até a apresentagao de condutor habilitado

e recolhimento do documento de habilitacao™.

3.2 Cap. XVII - Das medidas administrativas
Art. 277 (modificado pela lei 11275 de 2006):
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““Todo condutor de veiculo automotor envolvido em acidente de transito ou que for
alvo de fiscalizagdo de transito, sob suspeita de dirigir sob influéncia de alcool sera
submetido a testes de alcoolemia, exames clinicos, pericia ou outro exame que, por
meios técnicos ou cientificos, 'em aparelhos homologados pelo CONTRAN, permitam
certificar seu estado.
§ 2° A infragdo prevista no art. 165 deste Codigo podera ser caracterizada pelo
agente de transito mediante a obtengao de outras provas em direito admitidas,
acerca dos notorios sinais de embriaguez, excitagdo ou torpor apresentados
pelo condutor.
§ 3° Serao aplicadas as penalidades e medidas administrativas estabelecidas no
art. 165 deste Codigo ao condutor que se recusar a se submeter a qualquer dos

procedimentos previstos no caput deste artigo”.

3.3 Cap. XIX — Dos crimes de transito
Art. 306 (modificado pela lei 11275 de 2006)

“Conduzir veiculo automotor, na via publica, estando com concentragdo de alcool por
litro de sangue igual ou superior a 6 (seis) decigramas, ou sob a influencia de qualquer

outra substancia psicoativa que determine dependéncia.

Penas: Detengdo, de seis meses a trés anos, multa e suspensao ou proibi¢do de se obter

a permissao ou habilitagao para dirigir veiculo automotor”.

4 O EXAME CLINICO

Apds a mudanga dos termos do art. 306 pela lei n. 11705/2008, interpretagdes distintas
ocorreram por parte do judiciario, algumas colocando em duvida o valor do exame clinico de
constatacdo de embriaguez como prova pericial valida, visto que a lei define um critério
numérico (0,6 dg/l) para a qualificacdo do crime. Entretanto, em decisdo recente do Supremo
Tribunal de Justi¢a (14/12/2010), a quinta turma reafirmou a legitimidade em se aferir a
embriaguez ao volante por meio do exame clinico e outras provas que ndo o bafémetro ou o
exame se sangue.

Ja foram formuladas diversas tabelas, extraidas de ensaios clinicos ¢ baseadas na reagdo da
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média dos individuos, que correlacionam o teor alcodlico no sangue de acordo com o
conjunto de sinais e sintomas. Contudo, a resposta clinica e as perturbagdes produzidas pela
ingestdo de alcool estdo mais em razao direta da tolerancia individual do que da quantidade

ingerida.

5 CONDUTAS PREVIAS AO ATENDIMENTO MEDICO ( PORTARIA)

5.1 Checar
a) Identificacdo do periciando através de documento oficial com foto: carteira de
identidade, carteira de trabalho, carteira de motorista, carteira profissional
b) Presenga de requisicdo de exame expedida pela autoridade policial, devidamente

assinada e carimbada pela mesma

5.2 Orientacio
Orientar o agente policial quanto ao correto posicionamento do custodiado na sala de espera

ou na cela para realizacdo de exame pericial

6 CONDUTA DO AGENTE POLICIAL NAS DEPENDENCIAS DO IML

* Acomodar o custodiado na sala de espera ou na cela, se na sua avaliagcdo o periciando
oferecer risco para si ou para a equipe de plantio;

* Entregar as requisicdes de exame médico corpo de delito na portaria para providéncias
administrativas;

e Aguardar o chamado do médico pelo nome do custodiado, constante na requisicao de
exame;

* Nao se ausentar das proximidades do custodiado em momento algum até que seja
realizado o exame, uma vez que exames de custodiados tém prioridade sobre os
demais;

* Acompanhar o custodiado até a sala de exame médico;

* Atender as solicitagdes do médico legista durante a realizacdo do exame, bem como

obedecer aos procedimentos internos.
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7 O ATENDIMENTO MEDICO

7.1 Visualizacao

O exame clinico pode ter inicio antes mesmo de o periciando adentrar a sala. Quando o
visualizamos, j4 podemos observar: alinhamento do vestuario, atitude corporal, aparéncia,

marcha.

7.2 Historico

Conversar com o periciando; solicitar que ele exponha a sua versao dos fatos; perguntar o
local e a hora do ocorrido; se fez uso de substancias alcoolicas ou outras drogas; qual o tipo e
a quantidade utilizada (as informagdes deverdo ser posteriormente checadas com a autoridade

policial acompanhante).

Podera ser perguntado ainda : nome completo, RG, enderego, estado civil, profissdo, entre
outros dados pessoais. Neste momento do exame, ja temos elementos para avaliar : estado de
consciéncia, orientagdo no tempo € no espago, atengdo, memoria, atitude corporal, estado

emocional, coeréncia do discurso, articulagdo e nitidez das palavras, velocidade da fala.

7.3 Exame fisico geral

Observar conjuntivas, pupilas, halito, frequéncia cardiaca. Solicitar ao periciando que tire a
camisa ou partes da roupa, ja4 verificando a presenca ou ndo de lesdes corporais.
Simultaneamente, podemos observar coordenagdo motora, equilibrio, movimentos finos,

como empilhar moedas, abrir e fechar botdes.

7.4 Exame neuroldgico
7.4.1 Equilibrio dinamico: marcha.
* Solicitar que o periciando caminhe normalmente ao longo do corredor, para frente e
para tras (de costas). Observar postura, equilibrio, oscilagao de bracos e movimentos

de pernas.
* Andar em linha reta tocando o calcanhar na ponta do pé de tras.
7.4.2 Equilibrio estatico:

* De pé¢, bracos estendidos a frente, olhos fechados por 1 a 2 minutos. A prova € positiva

se ha desvio do eixo de 2 a 3 cm neste periodo.
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* Apoio monopodal de Uemura. Apoio em um pé so, com olhos abertos e fechados.

Normalmente, ha desvio apenas minimo do eixo.

* Romberg. Posi¢do ortostatica, calcanhares unidos e pontas dos pés separadas em 30
graus, bragos ao longo do corpo, olhos fechados por 30 segundos, sem apoio.
Normalmente verificam-se apenas oscilacdes minimas. Se o teste traz duvidas,

podemos sensibiliza-lo através de algumas manobras.

* Romberg sensibilizado - Manobra de Jendrassik. Mdos em oposi¢do e cotovelos

horizontalizados, realizar o teste.
7.4.3Coordenagdo motora:

*  Prova index — index. O examinador de braco estendido em direcao ao examinado. O
periciado deve elevar o brago reto e tocar a ponta do dedo indicador do médico, de

olhos abertos e depois de olhos fechados.

* Prova index — nariz. O periciado com os bracos abertos e olhos fechados, deve tocar o

proprio nariz com as pontas dos dedos indicadores, alternadamente, vérias vezes.

* Diadocinesia. Periciado sentado, fazer movimentos repetitivos e alternados em

pronagao e supinagdo das maos sobre os joelhos.

* Prova calcanhar- joelho. Periciado deitado, deve tocar com o calcanhar no joelho

oposto, depois deve descer o pé ao longo da tibia até tocar o halux.

* Movimentos finos. Escrita, desenhos, empilhar moedas, abrir e fechar botdes da

camisa.

Obs.: Deve-se dar énfase ao exame neurologico, visto que alteragdes de coordenagio
motora e equilibrio costumam ocorrer antes mesmo das manifestagcdes psiquicas, em

individuos alcoolizados.

8 AS TABELAS
Embora ndo exista recomendagdo para que sejam utilizadas tabelas comparativas nas

conclusdes do laudo de embriaguez, existem varios autores que formularam correlagdes entre
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os sinais clinicos e a quantidade ingerida, baseados em rea¢des da média dos individuos.

8.1 Na faixa de 5 a 10 dg/l de etanol plasmatico (fase de excitaciao), os sinais apontados
sao

* Euforia ou agressividade, verborragia;

e Diminuicao da aten¢do e concentragao;

* Alteragdo da coordenagdo motora.

8.2 Na faixa de 10 a 20 dg/l de etanol plasmatico (fase de estado franco de embriaguez),
teremos como sinais predominantes

» Fala arrastada, disartria;

e Ataxia;

e Instabilidade de humor;

e Alteracdo da memoria;

¢ Sonoléncia;

e Perda do juizo critico.

9 DISCUSSAO E CONCLUSAO

9.1 Caracterizacio

Na caracterizagao do estado de embriaguez avaliamos a capacidade do individuo auto-
determinar - se normalmente, competindo ao perito averiguar se houve a ingestao e quais

foram as repercussoes fisicas e neuropsiquicas.
a) Descrever todas as alteragdes clinicas conforme mencionadas no item anterior.
b) Discutir e concluir o laudo de acordo com os achados no exame clinico.
¢) Se foi feito o teste do bafometro, anexar ao laudo.

Se ha suspeita de outra substancia psicoativa envolvida, isoladamente ou em

associacao com o alcool, isto ndo podera ser definido apenas com o exame clinico.
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9.2 Possiveis conclusdes
* Nao esta sob efeito de alcool ou substancias anélogas.

* Fezuso de alcool ou substancias andlogas mas os sinais clinicos ndo demonstram

estado de embriaguez ( ndo ha sinais de embriaguez, apenas halito etilico).

* Os achados clinicos permitem afirmar que o individuo de encontra em estado de

embriaguez parcial.

e Os achados clinicos permitem afirmar que o individuo se encontra em estado de

embriaguez completa e portanto, pode por a sua propria vida e a de terceiros em risco.

10 RESPOSTA AOS QUESITOS

Respostas aos quesitos de forma clara e objetiva, sendo que atualmente as respostas sobre
ingestao alcoolica e embriaguez estdo desmembradas em dois quesitos:Pode haver consumo
de alcool e substincias analogas, sem necessariamente resultar em estado clinico de

embriaguez.

11 A CONSTATACAO PREVIA

Niao existe obrigatoriedade, no cédigo de processo penal, para emissdao de constatacio

prévia de estado de embriaguez, tal ato s6 serd realizado se devidamente fundamentada a sua

necessidade pela autoridade policial, que deverd carimbar e assinar tal fundamentacio

* Preenchimento de relatorio de constatagdo prévia, se for solicitada e tiver
fundamentagdo coerente pela autoridade policial.

* Orientar a autoridade policial para entrega do laudo na portaria.

12 REFERENCIAL

BRASIL. DENATRAN. Lei 9.503 de 1997 - Cédigo de Transito Brasileiro, com
modificagdes pela Lei 11.705 de 2008;
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Capitulo 10 - PSICOPATOLOGIA FORENSE

POP 1: PSIQUIATRIA FORENSE

1 CONCEITO

A Psiquiatria Forense ¢ area de atuacdo da Psiquiatria que utiliza a ciéncia médico-
psiquiatrica para o esclarecimento de questdes afeitas ao Direito e a aplicacdo da Justica. As
pericias psiquiatricas forenses podem responder a questdes relacionadas ao Direito Penal,
Civil, Administrativo, e Trabalhista, entre outras. O presente texto restringe-se as areas penal

e civil.

De maneira andloga, a Psicologia Forense ¢ a area de atuagdo da Psicologia que aplica os
conhecimentos especificos das ciéncias psicologicas ao esclarecimento de questdes afeitas ao

Direito e a aplicagdo da Justica.

Os exames psicopatoldgicos forenses no Instituto Médico Legal podem ser solicitados pelas
autoridades policias, pelo Ministério Publico, pelo Juiz de Direito, ou como forma de parecer,
inclusive pelos médicos legistas. Nestes exames os quesitos ndo sao padronizados como nos
laudos de lesdo corporal, embriaguez, etc. Em cada caso os quesitos sdo formulados pelo

solicitante.

2 AREA PENAL

Na area penal, o exame psicopatologico forense pode direcionar-se ao exame dos autores de
crimes ou contravencdes, objetivando a avaliacdo de sua capacidade de compreensdao do
carater ilicito do fato e de sua capacidade de auto-determina¢ao de acordo com este
entendimento. A avalia¢do busca aferir a imputabilidade do autor no momento do ato ilicito,

nos termos do artigo 26 do CP:

“E isento de pena o agente que, por doenga mental ou desenvolvimento mental incompleto ou
retardado, era, ao tempo da acdo ou da omissdo, inteiramente incapaz de entender o carater

ilicito do fato ou de determinar-se de acordo com esse entendimento.

Paragrafo unico - A pena pode ser reduzida de um a dois tercos, se o agente, em virtude de
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perturbagdo de saude mental ou por desenvolvimento mental incompleto ou retardado, ndo era
inteiramente capaz de entender o carater ilicito do fato ou de determinar-se de acordo com

esse entendimento”.

Busca-se aferir se, em virtude do transtorno mental, as referidas capacidades estavam parcial
ou completamente abolidas na ocasido do ato ilicito. Caso positivo, o autor, imputavel ou
semi-imputavel, sera encaminhado para a denominada “medida de seguranca”. Segundo o

Artigo 96 do CP:
“As medidas de seguranca sio:

I - Internacdo em hospital de custddia e tratamento psiquiatrico ou, a falta, em outro

estabelecimento adequado;
II - sujei¢do a tratamento ambulatorial.”

Uma vez submetido a Medida de Seguranga, o agente sera objeto de avaliagdo médica
periodica com objetivo de verificagdo da persisténcia de condi¢cdes psiquidtricas que

favorecam a ocorréncia de novos atos ilicitos: ¢ o chamado “Exame de Cessacdo de

Periculosidade”. Segundo o paragrafo 1° do artigo 97 do CP: “A internagdo, ou tratamento
ambulatorial, serd por tempo indeterminado, perdurando enquanto ndo for averiguada,
mediante pericia médica, a cessagdo de periculosidade. O prazo minimo devera ser de 1 (um)
a 3 (trés) anos”. O segundo paragrafo deste artigo define: “A pericia médica realizar-se-a ao
termo do prazo minimo fixado e devera ser repetida de ano em ano, ou a qualquer tempo, se o

determinar o juiz da execugao”.

A pericia psicopatologica pode também ser indicada para o diagndstico de transtorno mental
superveniente, aquele que acomete o autor em momento diverso do ato ilicito, seja durante o
inquérito, o processo, ou o cumprimento de pena. Caso ocorra posteriormente ao crime, trata-
se da chamada “superveniéncia de doen¢a mental”. Nos termos do artigo 152 do CPP, o
processo penal ¢ suspenso até o restabelecimento do acusado: “se se verificar que a doenga

mental sobreveio a infragdo, o processo continuara suspenso até que o acusado se restabeleca,

observado o § 22 do art.149”. Neste caso, nos termos do artigo 41 do CP, “o condenado a

quem sobrevém doenca mental deve ser recolhido a hospital de custodia e tratamento
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psiquiatrico ou, a falta, a outro estabelecimento adequado”.

O exame psiquiatrico do acusado pode ser solicitado na fase de inquérito ou de processo,

como vemos no artigo 149 do CPP, que trata do chamado “Incidente de Insanidade Mental™:

“Quando houver duvida sobre a integridade mental do acusado, o juiz ordenard, de
oficio ou a requerimento do Ministério Publico, do defensor, do curador, do
ascendente, descendente, irmao ou conjuge do acusado, seja este submetido a exame

médico-legal.

§ 12 O exame podera ser ordenado ainda na fase do inquérito, mediante representacio

da autoridade policial ao juiz competente.

§ 22 O juiz nomeara curador ao acusado, quando determinar o exame, ficando
suspenso 0 processo, se ja iniciada a acdo penal, salvo quanto as diligéncias que

possam ser prejudicadas pelo adiamento”.

O juiz pode determinar o exame pericial como forma de avaliar a globalidade das condi¢des
bio-psico-sociais do réu, ou de reinser¢ao do reeducando, subsidio a mais na dosimetria da
pena, € na progressao de regime. Neste caso, indica-se o chamado “Exame Criminologico”,

compreendendo, além da avaliacdo do médico, a avaliagdo do psicologo e da assistente social.

A pericia psicopatologica forense pode também ser solicitada para o exame das vitimas. O
primeiro caso seria a avaliagao de sequelas psiquicas de vitimas de atos ilicitos. A vitima pode
ter consequéncias psiquicas de lesdes organicas, como traumatismo cranio-encefalico, ou do
fato em si, como no Transtorno de Estresse Pos-Traumatico. Tais sequelas poderiam entdo
resultar “debilidade permanente de membro, sentido ou funcdo”, “incapacidade permanente
para o trabalho”, “enfermidade incuravel”, e “perda ou inutilizagdo de membro, sentido ou

fung@o”. Neste caso, o exame psiquidtrico complementa o “Exame de Corpo de Delito”.

As vitimas podem ser periciadas em fungdo da possibilidade de vulnerabilidade resultante de
transtorno psiquiatrico. E o que se observa, por exemplo, nas tipificagdes que tratam dos
crimes sexuais contra vulneraveis, como definem os artigos 217-A e 218-B, ¢ no abuso de

incapazes, como traz o artigo 173 do CP:
“Abusar, em proveito proprio ou alheio, de necessidade, paixdo ou inexperiéncia de
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menor, ou da alienagdo ou debilidade mental de outrem, induzindo qualquer deles a
pratica de ato suscetivel de produzir efeito juridico, em prejuizo proprio ou de

terceiro”.
Citamos também o paragrafo 1° do artigo 217-A:

“§ 1° Incorre na mesma pena quem pratica as acdes descritas no caput com alguém
que, por enfermidade ou deficiéncia mental, ndo tem o necessario discernimento para a

pratica do ato, ou que, por qualquer outra causa, ndo pode oferecer resisténcia”.

Outro motivo que pode suscitar o exame psicopatologico da vitima diz respeito a sua
capacidade de gerir sua pessoa e seus negocios: a titularidade da queixa contra o
ofensor podera ser exercida por um representante (curador) em casos de incapacidade,
como define o artigo 33 do CPP: “Se o ofendido for menor de 18 anos, ou
mentalmente enfermo, ou retardado mental, e ndo tiver representante legal, ou
colidirem os interesses deste com os daquele, o direito de queixa podera ser exercido
por curador especial, nomeado, de oficio ou a requerimento do Ministério Publico,

pelo juiz competente para o processo penal”.

3 AREA CIVIL

Na 4area civil, o exame psicopatologico forense dirige-se principalmente a avaliagdo da
capacidade do individuo gerir sua pessoa e seus negocios: a chamada Capacidade Civil, e suas
alteragdes consequentes a transtornos psiquicos. Todas as pessoas possuem a capacidade de
direito, ou seja, todos sdo capazes de adquirir direitos e deles gozar. Por outro lado, nem todos
sao capazes de exercer seus direitos e os atos da vida civil, que consiste na capacidade de fato.

Assim, a incapacidade civil € a restri¢ao legal imposta ao exercicio dos atos da vida civil.
De acordo com o artigo 3°, do Codigo Civil,

"sdo absolutamente incapazes de exercer pessoalmente os atos da vida civil: I - os
menores de dezesseis anos; Il - os que, por enfermidade ou deficiéncia mental, ndo
tiverem o necessario discernimento para a pratica desses atos; III - os que, mesmo por

causa transitoria, ndo puderem exprimir sua vontade". H4 também aqueles que sdo

117



INSTITUTO MEDICO-LEGAL ARISTOCLIDES TEIXEIRA - IML
PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO - POP

relativamente incapazes de praticar certos atos da vida civil, sdo eles: os maiores de
dezesseis € menores de dezoito anos; os ébrios habituais, os viciados em toxicos, € 0s
que, por deficiéncia mental, tenham o discernimento reduzido; os excepcionais, sem

desenvolvimento mental completo; e os prodigos”.

Os individuos civilmente incapazes podem ser submetidos ao processo de interdi¢ao, onde
serd comprovada a incapacidade total ou parcial, e serd nomeado um representante legal do

incapaz, denominado curador.

Outro ponto de andlise da Psicopatologia Forense na area civil diz respeito ao Direito de

Familia, como na analise de processos de disputa pela guarda de menores.

4 PRE-REQUISITOS BASICOS PARA O EXAME PSICOPATOLOGICO FORENSE

a) acesso aos autos do processo ou inquérito, originais ou copias, em sua totalidade;

b) comparecimento de pelo menos um familiar de primeiro grau do periciado, de

preferéncia com convivéncia proxima ao mesmo;

c) apresentagdo de exames complementares, quando realizados, principalmente nos
casos que envolvam transtornos mentais secundarios a condigdes médicas gerais (ex.

psicose secundaria a condi¢do médica geral, deméncia, etc).

5 EXAMES PSICOPATOLOGICOS FORENSES FORENSES ESPECIFICOS
a) Exame de Corpo de Delito, na avaliacdo de consequéncias psiquicas de atos ilicitos;

Exame de vitimas, na avaliagdo de vulnerabilidade aumentada devido a transtornos

psiquiatricos;
b) Incidente de Insanidade Mental;

¢) Exame Criminolégico: este exame ¢ realizado por equipe multidisciplinar vinculada

ao estabelecimento carcerario onde o sentenciado cumpre pena, conquanto composto
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por avaliacdo médica, psicoldgica e social. Portanto, ndo ¢ realizado neste Instituto;
d) Exame de Cessacao de Periculosidade;
e) Avaliacdo Neuropsicologica subsidiando exame de vitimas ou autores;

f) Teste de Rorschach, avaliando caracteristicas de personalidade de vitimas ou

autores;

g) Exame de Dependéncia de Substancias Psicoativas.

6 REFERENCIAL

TABORDA, J. G. V.; CHALUB, M.; ABDALA-FILHO, E. [e cols.]; Psiquiatria Forense.
Porto Alegre: Artmed, 2004;
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Capitulo 11 - PARECERES MEDICOS

POP 1: PARECERES MEDICO-LEGAIS

1 CONCEITO E OBJETIVOS

Os médicos legistas sdo, muitas vezes, solicitados a elaborar opinido técnica a respeito de

condutas clinicas, cirargicas ou evolu¢ao de pacientes ou ainda sobre resultados de pericias

prévias. Em um processo, qualquer uma das partes interessadas pode solicitar esclarecimentos

mais aprofundados a uma institui¢do com corpo técnico competente.

Este tipo de pericia geralmente ¢ feita sem o exame clinico, mas sim com a analise de

documentos e processos. O documento final gerado por este tipo de consulta recebe o nome

de Parecer Médico- Legal.

2 OS PROCEDIMENTOS

A solicitacdo do Parecer ¢ direcionada ao Gerente do Instituto Médico-Legal, que fara

uma analise prévia do assunto relativo ao processo.

O gerente designard o processo ao profissional que tem mais conhecimento e

experiéncia na area, nao necessariamente mas preferencialmente um especialista.

O perito deve possuir também conhecimentos de legislagdo, educacdo médico-legal
aprimorada, estar habituado a linguagem juridica e processual, ter habilidade em

argumentagao e fundamentagdo técnica e redagdo de documentos forenses.

O médico legista escolhido receberd todos os documentos a serem analisados e tera
um tempo para estudar e confeccionar o parecer; este periodo de tempo nao ¢é
inflexivel e pode ser ampliado de acordo com as necessidades do perito examinador,

desde que devidamente justificadas.

O profissional que ndo se sentir apto o suficiente pode declinar da realizacdo do
procedimento, justificar e devolver o processo ao gerente, para que ele faga uma outra
indicacdo. Mais danoso seria opinar a respeito de um assunto ao qual ndo apresente

pleno dominio.
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* O horéario para estudo aprofundado de todos os documentos, pesquisa e consulta
bibliografica (literaturas médica e juridica) e confeccdo do parecer ndo pode ser no
periodo de plantdao de atendimento ao publico, a fim de nao prejudicar o andamento do

plantao.

3 AS PARTES DO DOCUMENTO

Segundo Flaminio Flavero, um parecer consta de:

3.1 Preambulo
E onde ficam a qualificacdo da autoridade que faz a consulta e a do parecerista, constando os

seus titulos e o nimero do processo ¢ da Vara Criminal ou Civil Correspondente.

3.2 Exposicao
Compreende o motivo da consulta, os quesitos formulados e o historico do caso a ser

analisado, com um resumo cronologico dos fatos e dos demais elementos dos autos.

3.3 Discussao
E a parte mais importante ¢ mais rica do parecer. E nela que o parecerista demonstra sua

cultura, capacidade de andlise e poder de argumentacao.

No intuito de dar credibilidade na formacao da convic¢ao dos julgadores, a discussdo pode ser

enriquecida pela citagao de tratadistas classicos e referéncias bibliograficas.

3.4 Conclusio
Sintetizar os pontos relevantes da discussdo de modo claro e sucinto. H4 quem prefira colocar

as conclusdes a medida que vao sendo respondidos os quesitos formulados.

4 REFERENCIAL
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Capitulo 12 - PERICIAS EXTERNAS

POP 1: PERICIAS EXTERNAS

1CONCEITO E OBJETIVOS

Em casos excepcionais pode haver solicita¢do oficial para que o médico legista realize
o exame da vitima em local externo ao IML. Isto s6 se justifica com a total
impossibilidade da vitima comparecer ao instituto, por exemplo, internagdo
prolongada, coma e outras condig¢des clinicas graves com incapacidade de locomogao.
Esta pericia, que geralmente se refere a lesdes corporais, t€m o mesmo objetivo dos
demais exames realizados pelo corpo clinico do IML, que ¢ o de produzir a prova

através da confecgdo de laudo pericial.

2 OS PROCEDIMENTOS PREVIOS AO EXAME

A solicitagdo do exame deve ser direcionada ao gerente do Instituto Médico- Legal,
contendo a requisi¢do do exame, a justificativa da impossibilidade de comparecimento
da vitima ao instituto, bem como o local e enderego em que ele pode ser encontrado

(hospital, domicilio, outros).
O gerente designard um perito para o procedimento.

O perito escolhido, apo6s ser informado, deve ter acesso a todos os documentos
médicos relativos ao caso, como: primeiro atendimento, condutas clinico- cirurgicas
realizadas, exames complementares, evolucdo do quadro clinico, possiveis

complicagdes e sequelas, etc.

No caso de paciente internado em enfermarias ou UTI, o médico-legista deve ter livre
acesso ao prontudrio médico e papeletas, na condi¢ao de perito oficial. Ou seja, ndo ha

necessidade de autorizagdo prévia do paciente ou dos seus familiares.

A data da realizagdo da pericia deve ser marcada junto com a administracdo do

hospital, se for o caso.

O perito se deslocara em viatura oficial, acompanhado de motorista policial.
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* Chegando ao local, identificar-se aos funcionarios e administragdo, no caso de
ambiente hospitalar ou outras instituicdes, solicitando acesso aos documentos e

exames médicos.

3 A PERICIA

* A pericia inicia-se com a andlise de documentos, condutas e procedimentos realizados
no paciente, no intuito de tomar ciéncia do caso, direcionar e complementar o exame

clinico.

e Fazer um resumo de todo o historico médico-hospitalar, que devera constar no texto

do laudo.
*  Anexar coOpias das partes de maior interesse.

* Realizar a entrevista com o paciente, se este estiver em condigdes de conversar, ou

com familiares e acompanhantes, anotando os fatos ocorridos, data e hora.

* Realizar o exame clinico pericial, tendo em vista localizar e quantificar os danos, o
tempo de afastamento das ocupacgdes habituais, verificar as sequelas resultantes e

estabelecer o instrumento ou meio que os produziu.

4 O LAUDO

* Ap0s o término do exame fisico, juntar todos os elementos necessarios a confecgdo do
laudo: Historico dos fatos, historico médico-hospitalar, exame fisico, exames

complementares.

* Confeccionar o texto no formulario de lesdes corporais, acrescentando, se possivel, o
item "discussdo" entre a descri¢ao e conclusao, onde poderemos discorrer a respeito de

todos os elementos do caso.

* Elaborar a conclusdo e as respostas aos quesitos baseando-se na associagdo de todos os

dados disponiveis.
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* Sempre que possivel, deve a pericia estabelecer a gradua¢do dos danos, mesmo em
lesdes corporais de natureza penal, visto que déa ao julgador a oportunidade de atribuir
um critério mais justo na pena, visto ainda que o caso podera redundar em agdo civil

indenizatoria.

5 REFERENCIAL
COSTA JUNIOR, P. J. Cédigo Penal Comentado. 8* ed. Sdo Paulo: DPJ Editora, 2005;
FRANCA, G.V. Medicina Legal. 5" ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1998.

6 ELABORACAO

Dra. fvia Carla Nunes Ferreira Dalla Fina — Médica Legista/Patologista
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Capitulo 13 - LAUDOS INDIRETOS

POP 1: LAUDOS INDIRETOS

1 CONCEITO E OBJETIVOS

O laudo indireto ¢ aquele que, em situacdes excepcionais, € realizado pelo perito sem que ele

tenha examinado pessoalmente a vitima. Isto pode ser necessario quando, por exemplo, a

vitima nao foi localizada ou mesmo ja faleceu. Nestes casos utilizamos a analise de relatorios

médicos, prontuarios, boletins de atendimento e outros exames disponiveis para elaboragdao do

laudo, objetivando a producao da prova material.

2 DOCUMENTOS NECESSARIOS

Requisicdo de exame assinada pela autoridade policial ou judiciéria, direcionada a

geréncia do Instituto Médico- Legal.

Documentagdo médica da vitima, como primeiro atendimento, exames, tratamento e

procedimentos realizados e outros.

O gerente designara um médico da equipe para elaborar o laudo.

3 OS PROCEDIMENTOS

O médico escolhido formulard, baseado nas informagdes disponiveis, laudo que
respeita os mesmos critérios do exame direto, constando de histdrico, descricao,

discussao e conclusao, seguido de resposta aos quesitos.

No historico deve conter a identificacdo da autoridade requisitante, bem como a
informacao que se trata de um exame indireto, além das circunstancias que motivaram

a requisi¢ao da pega pericial.

Na descri¢do deve constar, obrigatoriamente, a origem das informagdes obtidas, ou
seja, a entidade hospitalar e o(s) médico(s) que assina(m), além da transcrigao direta

dos dados fornecidos.

Elaborar a discussdo e a conclusdo tentando comprovar (ou ndo) a presenca € a
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natureza das lesdes, sempre deixando claro que as respostas foram baseadas em

informacdes colhidas, e ndo no exame direto da vitima.

* Os peritos devem ressaltar que seu parecer ndo ¢ definitivo e que pode estar sujeito a
modificagdes ditadas pela evolugdo, complicacdes do quadro ou fatos que porventura

ndo estejam presentes nas pecas fornecidas para analise.

* Respeitar os limites que porventura podem advir neste tipo de pericia, colocando
como prejudicadas as questdes que nao ficaram absolutamente claras na analise dos

documentos.

5 REFERENCIAL
FRANCA, G.V.; Medicina Legal. 5° ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1998.

MANUAL TECNICO-OPERACIONAL PARA OS MEDICOS-LEGISTAS DO ESTADO DE
SAO PAULO/ editado por Carlos Alberto de S. Coelho, José Jarjura Jorge Jr.; Conselho
Regional de Medicina do Estado de S. Paulo, 2008.

6 ELABORACAO

Dra. [via Carla Nunes Ferreira Dalla Fina — Médica Legista/Patologista
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Capitulo 14 - TANATOLOGIA FORENSE

POP 1: NECROPSIAS - ASPECTOS GERAIS

1 CONCEITOS

Necro: morto; opsia: olhar, examinar (necropsia: examinar o morto).
Auto: a si mesmo (autdpsia: examinar a si mesmo, ou seja, um semelhante).
No caso de seres humanos, os dois termos estdo corretos € sdo sinénimos.

Necropsia médico-legal ¢ o conjunto de operagdes com a finalidade de determinar a
"causa mortis", o tempo decorrido da morte, além de fornecer subsidios para que fatos
de interesse da justica sejam revelados, tais como causa juridica da morte,

identificacao do morto, etc.

2 ASPECTOS LEGAIS

A obrigatoriedade e a necessidade de necropsias nos casos de morte violenta estdo

disciplinados no artigo 162 do Codigo de Processo Penal (CPP) vigente.

Art.162: “A autopsia ser feita pelo menos 6 (seis) horas depois do oObito, salvo se os
peritos, pela evidéncia dos sinais de morte, julgarem que possa ser feita antes daquele

prazo, o que declarardo no auto.

Paragrafo Unico. Nos casos de morte violenta, bastara o simples exame externo do
cadaver, quando ndo houver infracdo penal a apurar, ou quando as lesdes externas
permitirem precisar a causa da morte e ndo houver necessidade de exame interno para

a verificagao de alguma circunstancia relevante”.

3 AREQUISICAO

A requisicdo de exame cadavérico ¢ o documento que da respaldo legal ao procedimento

necroscopico, portanto, indispensavel. Nela devem constar:

a) Identificagdo do morto;
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b) Justificativa do exame;
¢) Resumo do histdrico e condi¢des da morte, quando houver; e

d) Assinatura da autoridade policial ou judicidria (mais importante).

4 HORARIOS PARA A REALIZACAO DE NECROPSIAS

Serdo necropsiados pela equipe do plantdo vigente os corpos que derem entrada no
Instituto at¢ as 05h da manha. Os corpos que chegarem apds as 05h serdo

necropsiados pela equipe do plantdo seguinte (que se inicia as 07h);

Cadaveres em estado de decomposicao devem ser necropsiados sob iluminagdo natural
(a luz do dia). Portanto, serdo necropsiados pela equipe do plantdo vigente os corpos
que derem entrada no Instituto até as 17h. Apds este periodo, ficardo para a equipe do

plantdo seguinte;

Cadaveres vitimas de Projéteis de Arma de Fogo (PAF) serao necropsiados pela equipe
do plantdo vigente se derem entrada no Instituto até as 22h. Os que derem entrada
apos este horario serdo necropsiados pela equipe do plantdo seguinte (vide Capitulo de

mortes por PAF).

5 ANTES DA NECROPSIA

Fazer o levantamento de dados historicos relacionados ao fato. Fontes: requisicao de
exame cadavérico; prontudrios e exames complementares; familiares; auxiliares de

autdpsia que fizeram a remocao do corpo no local; perito criminal do local do fato;

Verificar se a sala de necropsia encontra-se em condicdes e instalagcdes adequadas ao

exame pericial;

Aguardar a determinagdo legal de 6 horas apds o Obito para evidenciar os sinais
consecutivos de morte, salvo em casos em que a morte estiver inquestionavelmente

evidenciada, o que deve constar nos autos;

Requisicao firmada por uma autoridade oficial;
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* Registro geral (RG) do cadaver no sistema, a ser realizado pelos escreventes.

* Solicitar fotdégrafo policial na equipe de necropsia.

6 A PERICIA NECROSCOPICA

* Na sala deve permanecer apenas a equipe de trabalho (médico legista, auxiliar de

autopsia, fotografo policial, necropapiloscopista e perito criminal);
* Estar devidamente paramentado de acordo com o manual de biosseguranga;
* Identificar o cadaver a ser necropsiado;

* Lembrar-se de que necropsia tem hora de comegar mas ndo tem hora para terminar,
ou seja , toda a equipe tem que dispor do tempo que for necessario, até que todos os

recursos tenham se esgotado para esclarecer os questionamentos do caso.
* Fazer registro fotografico ao longo do ato da necrdpsia.

6.1 O exame externo

* Anotar o peso e a altura do cadaver;

* Rodear corpo examinando toda a sua superficie corporal, pela frente, pelos lados, por

detras, parte a parte:
6.1.1 Exame antes da higienizac¢ao do cadaver:

e Verificar e descrever as vestimentas do cadaver, tecido, cor, manchas, sujeiras,

rasgoes, orificios.
* Tentar corresponder os achados na roupa com as lesdes encontradas no corpo.

e Verificar a presenca de pertences pessoais nos bolsos € no corpo, documentos,

medicamentos, drogas ilicitas, dinheiro, joias, etc. Tudo deve ser anotado nos autos.

* Objetos pessoais e de valor deverdo ser armazenados de acordo com protocolo

especifico.

* Se for o caso, fazer a retirada de material bioldgico sob as unhas e areas genitais do
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cadaver, para exames laboratoriais.

* Nos casos de suspeita de residuo de disparo de PAF nas maos, contactar o perito

criminal responsavel para a possibilidade de coleta de amostra.

6.1.2 Apos retiradas as vestes e feita a higienizagdo do cadaver:

* Identificagdo: Sexo, cor da pele, comprimento, idade presumivel, estado nutricional,
caracteristicas da face, cabelo, cor dos olhos, denti¢do, tatuagens, cicatrizes,

deformidades e outros sinais particulares.

e Diagnéstico de morte: fendmenos imediatos, consecutivos, transformadores e
conservantes. Esperar que estejam presentes os sinais consecutivos, dai a importancia

de pelo menos seis horas apds o 6bito para o inicio do exame.

* Cronotanatognose: resfriamento do corpo (temperatura retal- regra de Bouchet ou
equacao de Glaister); rigidez cadavérica (lei de Nysten- Sommer); livores cadavéricos

(localizagdo, extensao, coloragdo).
6.1.3 Analise e descrigdo pormenorizada das lesdes, obedecendo- se a sequéncia:

Cabeca, pescoco, torax, abdome, membros superiores, membros inferiores, dorso e genitalia.

Anotar em desenhos humanoides anexos o que foi encontrado.
6.2 O exame interno

Orientar e supervisionar o trabalho do auxiliar de autdpsia durante os procedimentos manuais

de abertura, exposicao das visceras a serem examinadas, coleta de visceras e fechamento do

cadaver.

Varias técnicas podem ser empregadas, a critério do médico examinador, escolhendo sempre
a que trara mais vantagens de acordo com cada caso. As mais comumente utilizadas sdo, na
verdade, variagdes das quatro técnicas classicas de necropsias, desenvolvidas ao longo da

historia da medicina pelos Pais da Patologia:

e Técnica de Virchow: Os 6rgaos sao retirados um a um e examinados separadamente,

jé fora do corpo;
* Técnica de Rokitansky: Os 6rgdos sdo examinados "in situ" e posteriormente retirados,
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um a um. Tem a vantagem de preservar as conexdes anatdmicas entre os Orgaos no

momento do exame;

Técnica de Ghon: Faz-se a evisceragdo dos oOrgdos em blocos anatomica e/ou

funcionalmente relacionados, para depois serem analisados;

Técnica de Letulle: E feita a retirada em monobloco de todo o contetido cervico-
toraco-abdominal, desde a lingua até o reto, para depois ser examinado ja fora do
corpo. Esta técnica, pouco utilizada em necrdpsias médico-legais e bastante utilizada
em necropsias académicas, tem a vantagem de permitir a rapida liberacao do cadaver
quando ndo ha lesdes externas, para que as visceras possam ser estudadas

detalhadamente.

6.2.1 A cabega:

Cadéver em decubito dorsal com apoio cervical,

Apoés rebatimento anterior e posterior de couro cabeludo por incisdo bimastdidea
vertical e rebatimento de musculos temporais, examinar a pele, subcutdneo e calota

Ossea cranianas, anotando as possiveis lesdes, colegdes hematicas , orificios e fraturas;

Apos a retirada de tabua dssea (craniotomia), examinar a superficie encefalica,

atentando para vascularizacdo, cole¢des hematicas, consisténcia do parénquima;

Examinar todo o cérebro e cerebelo ja fora do cranio, apos a sua desinsercao de

nervos, vasos sanguineos , tenda do cerebelo e medula;

Examinar a base do cranio, apds o rebatimento da Dura-mater. Lembrar-se de que
fraturas de basilares sdo dificeis de serem visualizadas ¢ a sua confirmacdo s6 ¢

possivel com a retirada de toda a Dura-mater aderida;

Anotar todos os achados em desenho esquematico de cranio e face, bem como consta-

los nos autos.

6.2.2 Torax e abdome:

Cadaver em decubito dorsal;
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Possibilidades de abertura (necrotomia) : mento-pubiana ; biacrdmio-esterno-pubiana;
esterno-pubiana. A escolha se dard devido a necessidade, em cada caso, de maior ou

menor visualizagdo do pescogo e cavidade toracica;

Examinar e descrever a cavidade abdominal antes do rebatimento de gradil costal,

atentando para presenca de liquidos e colecdes sanguinolentas;
Passar para o exame de gradil costal, procurando fraturas e orificios;

Examinar a cavidade toracica apds a retirada do gradil costal, descrevendo a presenca
de liquidos e hemorragia em cavidades pleurais (tentar quantificar os derrames,

medidos com conchas);

Observar pulmodes direito e esquerdo em toda a sua extensdo, bem como o hilo
pulmonar. Descrever lesdes traumaticas , bem como aspectos anatdomicos e
patologicos ndo traumadticos significativos (edema, condensagdes, pneumonia,

antracose, enfisema, sinais sugestivos de trombo-embolismo, etc);

Passar ao exame do pericardio e do coragdo, sempre a procura tanto de lesdes
traumadticas quanto doengas de base (cardiomegalia, hipertrofia miocardica,

aterosclerose coronariana, sinais sugestivos de infarto, etc);

Voltar ao abdome e, agora com mais amplitude, verificar detalhadamente todas as
visceras: figado, vias biliares, bago, estobmago, al¢as intestinais, mesentério, veia Cava

Inferior, Aorta abdominal;

Retroperitonio: analisar as estruturas que ficam atrds da face posterior da membrana
peritoneal, apds a sec¢do da mesma: pancreas, rins direito e esquerdo, adrenais,

ureteres, vasos sanguineos iliacos;

Pelve: analisar bexiga, prostata (homens), Utero e anexos (mulheres). No caso de
mulheres com idade entre 10 e 50 anos, verificar a possibilidade de gravidez,
analisando a parte interna do utero (endométrio) e, se necessario, enviar o 6rgao para

analise histopatologica com esta finalidade;

Por ultimo, proceder o exame das estruturas internas do pescogo: vias aéreas
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superiores (se pérvias ou ndo, presenca de material aspirado, outros), vasos sanguineos

cervicais, estruturas 6sseas e cartilaginosas.

6.2.3 O dorso:

Em casos de necessidade de avaliagdo da coluna vertebral e medula espinhal:

Cadaver em decubito ventral, com apoio sobre o torax;
Incisdo occipito- sacra;

Para a exposicao da coluna vertebral ¢ feito o rebatimento das camadas musculares
paravertebrais, onde procedemos a investigacdo de possiveis fraturas ou projéteis

alojados;

Para a exposi¢do do canal raquidiano e medula espinhal ¢ feita a sec¢do das laminas

vertebrais, bilateralmente, onde podemos investigar lesdes ou a integridade da mesma.

6.3 O final

Apo6s o término da necrdpsia, os 6rgaos que nao forem enviados para exame devem ser

reposicionados dentro do corpo;

Enquanto ¢ feito o fechamento do cadéver (necrorrafia), preencher e assinar os
formulérios padronizados para requisi¢do de exames complementares do material que

foi retirado, para que sejam enviados aos laboratorios.

7 ADECLARACAO DE OBITO (D.O.)

7.1 Finalidades

A D.O. ¢ um documento oficial com finalidades médico-sanitarias, civis e juridicas; e

a sua emissao, segundo as leis vigentes no pais, ¢ de responsabilidade do médico;

E utilizado para que o Ministério da Satude e servigos de estatistica possam conhecer a

situacdo de saude da populacdo e gerar agdes visando a sua melhoria;
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E também o documento necessario para os procedimentos civis de sepultamento e

registro da morte em cartério (certiddo de 6bito);

As declaracdes sao compostas de trés vias autocopiativas, pré- numeradas
sequencialmente, fornecidas pelo Ministério da Satude e distribuidas pelas Secretarias

Estaduais e Municipais de satide, conforme fluxo padronizado para todo o pais.

7.2 O preenchimento da D.O.

O médico-legista ou perito "ad hoc" (eventual), deve declarar, na parte I do formulario
de Declarag@o de 6bito, linha a, a causa terminal da morte. Exemplos: anemia aguda,

destruicao do tecido cerebral;

Na parte I do formulario , linhas b, ¢ e d , devem constar a cadeia inversa de eventos
que culminou na morte, sendo a causa basica o instrumento de acdo que produziu a (s)
lesdao (des). No caso de mortes no transito, isto deve constar na declaracdo, como

causa basica. Ex: evento de transito, atropelamento;

Evitar causas juridicas (acidente, suicidio, homicidio). Para isto, tem uma parte logo

abaixo, onde se marcam provaveis causas juridicas (de carater puramente estatistico).

8 ALIBERACAO DO CORPO

A liberacdo do corpo para a familia, mesmo com o reconhecimento visual, so sera feita
ap6s identificagdo datiloscopica inequivoca através de confronto com documento
oficial original, com foto. Este procedimento ¢ realizado per necropapiloscopistas e

estd melhor detalhado no Procedimento Operacional Padrdo (POP) desta categoria.

A liberagao, depois do cadaver devidamente identificado, sera realizada para parentes

de primeiro e segundo graus ( pai, mae, irmaos, esposa e filhos).

Na falta de parentes ou na impossibilidade de comparecimento destes, a liberagao sera
feita através de autorizacdo do médico plantonista, mediante a assinatura de termo de

responsabilidade, com testemunhas.
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9 A CONFECCAO DO LAUDO NECROSCOPICO

* Apds o recolhimento detalhado dos vestigios externos e internos encontrados € o
preenchimento da D.O. para a liberagdo do corpo a familia, juntar TODOS os
elementos necessarios para confeccionar o laudo cadavérico: anotacdes, esquemas,

fotos, relatorios de atendimento clinico e ciriirgico, exames complementares;

* Elaborar a discussdao do caso, a conclusdo e as respostas aos quesitos baseando-se na
associacdo destes elementos, em linguagem médico-legal clara e didatica, tendo em

mente o objetivo de produzir prova pericial de mais alto valor para pecas processuais;

* O laudo sera digitado, entrard no sistema para ser corrigido e revisado e, sé entdo,

impresso em trés vias para assinatura oficial.
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Capitulo 14 - TANATOLOGIA FORENSE

POP 2: ACAO CONTUNDENTE

1 CONCEITO

Entre os agentes mecanicos, os instrumentos ou meios de acdo contundentes sdo,
estatisticamente, os maiores causadores de danos. Eles atuam transferindo sua energia cinética
por meio de uma superficie; de modo ativo, quando estdo em movimento e incidem sobre o
nosso corpo, ou passivo, quando somos nds que nos precipitamos de encontro a eles. Agem
por compressdo, tragdo, tor¢do, contragolpe, deslizamento, explosdo ou de forma mista. A
superficie pode ser lisa, aspera, anfractuosa ou irregular. Geralmente estes meios sdo solidos

e, ocasionalmente, liquidos ou gasosos.

2 TIPOS DE LESOES

Em geral, as lesdes contusas ndo permitem que se diga, pelo seu exame, o tipo de objeto que
as causou. Mas por vezes os instrumentos deixam sinais caracteristicos e denunciadores de
sua atuagdo, como cassetetes, fivelas de cintos e solas de calgados (as chamadas lesdes “com

assinatura”).

As lesdes produzidas por esta forma de energia mecanica sofrem uma grande variagdo de
tipos. Alguns autores as dividem em lesdes fechadas e abertas, conforme esteja rompida ou

nao a pele.

2.1 Lesoes fechadas
Rubefagdo, tumefagdo, equimose, hematoma, bossas sanguinea e serosa, entorse, luxacao,

fratura e roturas viscerais.

2.2 Lesoes abertas

Escoriagdo, ferida contusa, fratura exposta e a maior parte dos esmagamentos.

3 CAUSAS JURIDICAS

As causas mais comuns sdo acidentais: atropelamentos e colisdes de veiculos. Ha ainda as
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quedas variadas, agressoes e suicidios por defenestracao.

4 A PERICIA

Antes da necrdpsia, fazer um levantamento completo do historico dos fatos (familiares
e autoridades policiais) e buscar informagdes do local do fato (perito criminal e equipe

de remo¢ao), quando o dbito for no local.

Em casos de 6bito em ambiente hospitalar, a equipe de remoc¢do deverd trazer, junto
com o corpo, relatério médico de atendimento constando histdrico, lesdes sofridas,
exames complementares, condutas clinico-cirargicas e evolu¢ao do quadro, a fim de

nortear e complementar a necropsia.

Conduzir o ato necroscépico seguindo o roteiro completo do capitulo de necrdpsias:

aspectos gerais.

Discutir também as lesdes ndo letais, como possiveis desencadeadoras do evento.

4.1 Particularidades das Lesoes por Precipitacio

Pele intacta ou pouco afetada, roturas graves de visceras e fraturas 6sseas de dimensao

e distribui¢do variaveis.

Quando o impacto do corpo ¢ pela cabeca, observa-se a chamada fratura em "saco de
noz", com integridade ou quase integridade do couro cabeludo e multiplas fraturas de
calvaria, destruicdo da massa encefalica e herniamento do cérebro. Podem haver

também fraturas vertebrais e roturas de visceras macigas.

Quando o impacto ¢ sobre a extremidade inferior do corpo, resultam as fraturas de
pelve e membros inferiores. Ha o relato do "sinal das quatro fraturas", caracterizado
por fraturas dos tercos inferiores das pernas e tercos médios dos bracos, justificados
pela tentativa do individuo absorver o impacto da queda. Ocorrem também outras

fraturas e luxagdes, além das roturas viscerais.

Quando o impacto ocorre sobre a parte lateral do corpo, chamam aten¢do as fraturas
multiplas de costelas, roturas de figado, bago, rins e encéfalo e, em menor incidéncia,

os pulmdes.
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Nas quedas, o diagndstico juridico da morte (acidente, suicidio ou crime) dependera
de pericia criminal detalhada do local do fato, ou seja, foge a algcada do médico legista
utilizar-se destes termos. Entretanto, a descri¢do das regides do corpo que sofreram o
impacto da queda auxiliam na posterior conclusao da causa juridica. Por exemplo, nos
suicidios, 0 mais comum ¢ o langamento do corpo na posi¢cdo de pé, e raramente de
cabeca. Nos acidentes e homicidios, a tendéncia é que a vitima sofra movimentos de
rotacdo, em virtude de precipitacdo desordenada, impactando-se em regides bem

diversas, principalmente nas laterais do corpo.

4.2 Particularidades das Lesoes de Transito

4.2.1 O Atropelado:

As primeiras lesoes sdo causadas pelo impacto do veiculo em movimento. Uma das
mais comuns ¢ a fratura das pernas na mesma altura do para-choque, ou ainda lesdes
toraco-abdominais, inclusive com as marcas das partes impactantes, como faroletes,

distintivos de fabricantes, etc.

Depois vém a projecao do corpo e a queda da vitima ao solo, recebendo o segundo

impacto. Nesta fase, podem ocorrer:

- Rolamento do corpo sobre o seu proprio eixo, causando escoriagdes em diversas

regides e/ou fraturas dsseas na cabeca € membros.

- A passagem do veiculo sobre o corpo, comprimindo-o violentamente sobre o solo e

deixando as " estrias pneumaticas" de Simonin.

- O arrastamento da vitima, se ela ficar um tempo presa ao veiculo em movimento.
Neste caso, ocorrem escoriagdes e perdas significativas de tecidos, representadas por

estrias paralelas na mesma dire¢do ("escoriagdes de arrastao").

4.2.2 Os condutores e passageiros do veiculo:

Atualmente, com a obrigatoriedade do uso do cinto de seguranga, pode-se observar

nas colisdes a marca do cinto no térax (uma equimose diagonal).

Mesmo com o cinto, que fixa o torax e a pelve na poltrona, em colisdes graves ocorre

a hiperflexdo ou a hiperextensdo brusca da regido cervical, podendo provocar, entre
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outros: Luxa¢dao da mandibula, fraturas e luxag¢des de vértebras cervicais ou até seccao

de medula.

Pode haver fratura/luxacdo de joelhos e colo de fémures e tornozelos pelo impacto

com estruturas abaixo do painel do carro.

Se o passageiro ndo estava usando o cinto, pode haver lesdes de maior gravidade na
face devido ao choque com o para-brisa (inclusive cortantes e pérfuro-cortantes), em
torax ou mesmo a saida da vitima do veiculo, ampliando as areas de impacto e a

multiplicidade de ferimentos.

4.3 Particularidades das vitimas que tiveram atendimento

Grande parte das vitimas de acidente de transito, queda ou agressdo recebe
atendimento médico, permanece por um tempo internada ou mesmo ¢ submetida a
procedimentos cirargicos antes do 6bito. Vale lembrar que, independente do tempo de
internagdo e das complicagdes clinicas subsequentes, os médicos atendentes ndo
poderdo atestar o Obito. Este corpo ¢ sempre de responsabilidade do IML, visto que a

causa basica do obito € violenta.

Nestes casos, principalmente em periodos longos de internacdo e UTI, as lesdes
contusas sofridas podem estar descaracterizadas no momento da necropsia, seja pela
cicatrizagdo em si, seja por condutas intra-hospitalares (suturas, drenagens,

debridamentos, anastomoses e rafias viscerais, etc).

Além dos traumas, estes casos de interna¢do costumam cursar com complicagdes

infecciosas e trombo-embodlicas, geralmente responséaveis pela causa final da morte.

5 OS EXAMES COMPLEMENTARES

5.1 Dosagem alcoolica

De acordo com o artigo 2 da Resolugao n. 81 de 18/11/1998 do CONTRAN, tornou-se

obrigatdria a realizagdo de alcoolemia em vitimas fatais de transito.

Nas primeiras 24h ap6s a morte o sangue pode ser colhido na veia cava superior, na

subclavia ou no coragdo, depois deste periodo convém colhé-lo nas femorais.
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A amostra deve ser acondicionada em frasco especifico para este fim, o Ependorf.

Em vitimas que sobreviveram por mais de seis horas o exame sera ineficaz, pois neste
periodo o alcool foi metabolizado e o resultado sera negativo, portanto, nestes casos o

exame pode ser dispensado.

5.2 Toxicologico

Nao ¢ obrigatorio por lei que seja realizado em vitimas de transito, mas pode ser feito
a critério do perito examinador para o esclarecimento de alguma circunstancia

relevante.

Hé recomendacao técnica e académica para que seja feito nos casos de precipitagao,
seja de provavel causa suicida, criminal ou acidental, também para esclarecimento de
circunstancias da morte. Por exemplo, se a vitima fez uso de drogas de abuso ou

psicotropicos antes de cair, jogar-se ou ser jogada.

5.3 Histopatolégico

A critério do perito examinador, em algumas situacdes o exame poderd ser solicitado para

investigacao de:

Causas terminais de morte em vitimas que sobreviveram ao trauma e foram
hospitalizadas. Por exemplo: septicemia, Sindrome da Angustia Respiratoria Aguda
(SARA), Tromboembolismo Pulmonar (TEP), Coagulagdo Intravascular Disseminada

(CIVD), tlcera de estresse e outras.

Complicagdes pos-trauma de condigdes clinicas pré-existentes: Cardiopatias,
Hipertensdo Arterial Sistémica (HAS), aneurisma, etc. e que também podem vir a ser a

causa terminal de morte.

Causa basica da morte em "quedas acidentais" ou acidentes de transito em que existe a
possibilidade ou suspeita da vitima ter passado mal antes do fato. Ex.: Infarto Agudo

do Miocéardio (IAM).
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6 O LAUDO NECROSCOPICO

Associar os achados de inspecdo externa e interna de todos os segmentos corporais
com outros elementos necessarios a confec¢ao do laudo cadavérico: historico, relatério

médico, exame histopatologico (se for o caso).

No item Discussdo, fazer um relato da extensdo e gravidade das lesdes contusas
ocorridas, a repercussao clinica, as complicagdes € os eventos que culminaram no

éxito letal.

Concluir de forma sucinta, estabelecendo a vinculagdo entre as causas terminais,
intermedidrias e bdsicas da morte, correlacionando com o instrumento que as

produziu.

Nos casos de mortes no transito, estabeleceu-se que ndo ¢ necessario aguardar o
resultado da alcoolemia para conclusdo do laudo, evitando atrasos na emissdo destes.
Deve constar no documento que houve a solicitagdo do exame e que o resultado

seguird posteriormente a delegacia de origem.

7 ADECLARACAO DE OBITO

Consultar as orientagdes para preenchimento correto da D.O. no capitulo de

Necrdpsias-aspectos gerais.

Utilizar a maior especificagdo possivel da(s) sede(s) da(s) lesdo(des). Ex.: destruicao
do tecido nervoso central; hemorragia de meninges; ruptura de visceras (especificar);

anemia aguda por...

O termo Politraumatismo deve ser reservado para casos em que a sede da lesdo letal

ndo pode ser determinada devido a multiplicidade e intensidade de danos.

Colocar o transito ou a queda como causa bdsica (ultima linha) por questdes

estatisticas obrigatorias.

Evitar termos de causas juridicas de morte (acidente, suicidio).
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Capitulo 14 - TANATOLOGIA FORENSE

POP 3: ACAO PERFUROCONTUNDENTE (PAF)

1 CONCEITO

Sao instrumentos que atuam por meio de uma ponta romba, por pressao produzindo uma lesao

em forma de tinel. A maioria dos casos sdo representados pelos Projéteis de Arma de Fogo

(PAF). Outros agentes vulnerantes seriam, por exemplo, o amolador de facas, a caneta, a

ponta do guarda-chuva. Este protocolo esta dirigido para as lesdes por PAF.

2 A PERICIA

2.1 Caracteristicas da necropsia

A necrdpsia de vitimas de PAF ¢ considerada uma pericia de alto grau de complexidade e

dificuldade, visto que:

Pode haver grande ntimero de ferimentos: entradas, saidas, projéteis alojados e outras
lesdes associadas, e todas elas deverdo ser identificadas, reconhecidas, descritas,

fotografadas e relacionadas entre si;

Ha necessidade de visualizacdo e descricado detalhada de orificios ¢ bordas dos

mesmos, muitas vezes em peles pardas e negras;

Hé necessidade de identificacdo de trajetos e apreensdo de projéteis, muitas vezes em

cavidades ensanguentadas;
Tempo maior de duragao;

Alto nivel de desgaste fisico e mental de toda a equipe, o que aumenta o risco de
acidentes de trabalho (neste caso com risco de contaminacao bioldgica), e potencializa

a chance de interpretacdes periciais equivocadas;

Devido a estes fatores, a orientacdo ¢ que este tipo de necropsia seja realizada de
preferéncia sob a luz natural e com a equipe preparada para dispor do tempo que for
necessario, até que se esclarecam todos os questionamentos e que se encontrem o0s

projéteis.
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* Portanto, os corpos baleados serdo necropsiados pela equipe do plantdo vigente se
chegarem ao Instituto até as 22h, salvo se o médico legista entender que possa fazé-lo

sem prejuizos ao resultado da pericia.

2.2 O Exame Necroscopico
Seguir, passo a passo, o roteiro ja estabelecido no Capitulo de Necropsias - aspectos Gerais.

Como particularidades, podemos destacar:

2.2.1 Exame das vestes:

* O exame deve se iniciar pelas vestes ainda no corpo, observando-se e anotando a
localizagdo e as caracteristicas dos orificios nela causados pelos projéteis (polvora,

esfumacamento, chamuscamento,etc);
* Ver a correspondéncia da perfuragao dos panos com as lesdes cutaneas.

2.2.2 Exame externo:

* Medir e pesar o corpo;

* Depois de retiradas as vestes, inicia-se o exame da superficie externa do corpo antes
mesmo de ser lavado, atentando-se para a existéncia de orlas ou zonas em torno dos

ferimentos que possam desaparecer com a lavagem do corpo;

* Observar cuidadosamente todas as lesdes encontradas, fotografando-as e descrevendo-

as em relacdo a: localizag¢do , nimero , forma, dimensoes, orlas e zonas de contorno;
* Anotar o que foi encontrado nos desenhos esquematicos humanoides disponiveis;

* Definir se a lesdo ¢ um orificio de entrada ou de saida explicitando as suas

caracteristicas, o que nem sempre serd possivel apenas pelo exame externo;

* Caso o orificio de entrada apresente orlas de tatuagem ou esfumacamento, ¢é

importante determinar o seu didmetro aproximado;

* Diante das caracteristicas evidenciadas e descritas nas lesdes de entrada, enquadra-las
quanto a distancia dos disparos, utilizando-se dos conhecimentos académicos e
técnicos disponiveis (lesdo com caracteristicas de tiro encostado , tiro a curta distancia

ou tiro a distancia);
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* Lembrar-se das caracteristicas diferenciadas das lesdes provocadas por projéteis de
alta energia e projéteis multiplos, que promovem um verdadeiro "rombo" na entrada e

tém saida multifocal;

e Procurar avaliar a direcdo tomada pelo projétil ao penetrar no corpo, pois a medida
facilita a correlagdo entre o orificio de entrada e o de saida ou o projétil alojado, caso

ele ndo tenha saido.

* Observar e palpar cuidadosamente a superficie corporal, em busca de projéteis que
tenham ficado sob a pele, ora visiveis, ora palpaveis (hemorragias e hematomas

subcutaneos sao uteis para a localizacao de projéteis).

* Depois de observadas, descritas e fotografadas as lesdes produzidas por PAF, procurar
outras que possam ter sido causadas pela queda ou outros instrumentos de agressao

contra a vitima. Estas também devem ser descritas e fotografadas.
2.2.3 Exame interno:

e Ja com o exame externo concluido e com boas nogdes dos trajetos realizados pelos
projéteis, observar internamente as cavidades, com o corpo aberto pelas técnicas

recomendadas;

e Verificar quais os oOrgdos lesados , as colecdes hemorragicas (hemotorax,
hemopericardio, hemoperitdneo, hematomas de partes moles) e quantificar as colegdes

de sangue;

* Verificar, a partir dos ferimentos de entrada, o trajetos de cada projétil até a sua saida

ou ao local onde se encontram alojados;
* Fotografar os trajetos realizados pelos projéteis dentro do corpo;

* Os projéteis encontrados devem ser removidos manualmente, sem objetos metalicos

que possam danifica-lo e causar prejuizo ao exame comparativo de balistica;

* Em casos de dificil localiza¢do de projéteis, utilizar a radioscopia ou radiografia para
encontrd-los, sempre manejada por um técnico em radiologia e utilizando-se das

devidas precaugdes no intuito de evitar exposicao a radiacao;
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* Os projéteis encontrados devem ser lavados , acondicionados em embalagem
individual, lacrados e rotulados (nome e registro do cadaver, regido ou viscera de onde
foram retirados). Serdo entdo enviados para o laboratério de balistica juntamente com
a requisicao do exame preenchida e assinada pelo médico legista responsavel pela

necropsia.

* A coleta de amostras e fragmentos para exames laboratoriais subsididrios, como por
exemplo : toxicoldgico, pesquisa de espermatozdides na genitalia e outros, devera ser

decidida pelo médico legista conforme a necessidade de cada caso.

3 DISCUSSAO

* Relatar o nimero de projéteis que atingiram a vitima, a distancia dos disparos
(encostados, curta distancia ou a distancia), o trajeto, a dire¢do e o sentido de cada

disparo e a repercussao internamente das lesdes (transfixao de visceras, hemorragias);
* Discutir qual ou quais os projéteis foram responsaveis pela morte da vitima;

* Discutir ainda as outras lesdes porventura encontradas e as possiveis lesoes de defesa,

se presentes;

e Utilizar uma ordem didatica (por exemplo, cranio-caudal) e lembrar-se de que nao ¢

possivel apenas pela necropsia definir qual foi a ordem real dos disparos.

4 CONCLUSAO
Estabelecer a vinculacdo entre as causas basicas, intermedidrias e finais que resultaram na

morte, correlacionando-se o agente e o meio que a produziu.

5 QUESITOS
Responder resumidamente as indagagdes dos quatro quesitos classicos, € as indagagdes que

porventura sejam convenientes ou necessarias para esclarecimento do evento. Exemplo:

1°) Sim.
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2°) Anemia aguda por... Ou destrui¢cdo do tecido cerebral.
3°) Agao perfuro-contundente (PAF).

4°) Em geral, a resposta ¢ ndo (avaliar caso a caso).

6 CARACTERISTICAS DOS FERIMENTOS POR PAF
As descricdes abaixo visam dar subsidios aos médicos legistas na caracterizagdo das lesdes

produzidas por projéteis de arma de fogo.

6.1 Orificios de Entrada (OE)
6.1.1 Localizagao:
Pele e couro cabeludo na maior parte das vezes. Ocasionalmente em boca, olhos, anus

e genitalia.

6.1.2 Numero:
e Geralmente hd um orificio de entrada por projétil, mas pode haver mais de um, quando
o projétil atravessa um determinado segmento corporal antes de penetrar no corpo.
Trata-se, entdo, de projétil com entrada e reentrada. Bem menos comum, mas também
possivel, ¢ uma mesma entrada para dois projéteis, quando os disparos sdo feitos

sequencialmente no mesmo lugar;

* Pode ocorrer de existirem projéteis alojados no corpo advindos de fatos anteriores.
Neste caso, ndo apresentardo reagdes vitais nos tecidos ao redor e nem orificios

correspondentes.

6.1.3 Forma:

e Circular em tiros perpendiculares;
* Ovalar ou eliptica em tiros obliquos;

* Escoriacdo e contusdo linear de maior ou menor profundidade em tiros tangenciais,

nao penetrantes;

* Atipica em casos de projéteis por ricocheteio;
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* De dimensdes variadas, irregular e/ou com multiplos orificios em projéteis de alta

energia (ex: escopeta).

6.1.4 Orlas e zonas de contorno:

* Contusdo (Escoriacdo): Antes de atravessar a pele o projétil deprime-a, levando-a

diante de si como um dedo de luva. Atingindo o méaximo de elasticidade, a pele ¢
perfurada e retorna 4 sua posi¢ao normal. Observa-se entdo uma estreita borda
escoriada (contusdo), provocada pelo arrancamento da epiderme no movimento

rotatorio do projétil.

* Enxugo: Ao atravessar o cano da arma aderem-se ao projétil residuos (ferrugem,
polvora, etc). Entrando na pele o projétil se “enxuga” destas impurezas, formando a
orla de enxugo, caracteristica dos orificios de entrada de PAF. Esta orla ¢ concéntrica
nos tiros perpendiculares e em “meia-lua” nos tiros obliquos. Independente da
distancia do tiro, o orificio de entrada sempre apresenta as orlas de enxugo e

escoriagao.

* Aréola equimdtica: Area de equimose violdcea por ruptura de pequenos vasos, ao

redor do ferimento, muito préxima do orificio de entrada e de dimensdes variaveis.

» Zona de tatuagem: No tiro, parte da pélvora sai pelo cano e se dispersa como um cone,

com a base voltada para o lado do alvo. Se o mesmo estiver préximo, os granulos se
depositardao na pele em torno do orificio de entrada, formando um circulo tanto maior
e mais rarefeito quanto maior a distdncia. Os que se incrustam na pele constituem a

zona de tatuagem, assegurando que o tiro foi a curta distancia.

* Zona de esfumacamento: Deposicao de fuligem na superficie cutanea, cobre a zona de
tatuagem e pode ultrapassa-la. Ao contrario da tatuagem, ¢ facilmente removivel com
a lavagem. Estd ausente quando a regido do corpo atingida estd coberta pelas vestes,

onde pode ser evidenciada.

e Zona de chamuscamento (Queimadura):Nos tiros muito proximos, os granulos da

polvora queimam fora do cano (chama de disparo) e chamuscam os pélos ¢ a pele da

regido atingida. Os pelos ficam crestados, entortilhados e quebradigos e a pele fica
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apergaminhada e vermelha escura. A combustio pode se propagar s vestes.

6.2 Identificacdo dos Orificios de Entrada de PAF
6.2.1 Tiro Encostado:

Contorno pode ser irregular, denteado ou com entalhes pela acdo dos gases que

descolam e dilaceram os tecidos, notadamente quando hé tdbua 6ssea abaixo da pele;

Camara de mina de Hoffmann, que ¢ uma escavagdo circunferencial sob a pele

produzida pela expansdo dos gases entre a pele e o subcutaneo;
* Enfisema subcutaneo pela infiltracao dos gases (crepitacao gasosa a palpacao);

* Nao se observa habitualmente zonas de tatuagem nem de esfumagamento, pois os

elementos do tiro penetram pelo orificio;
* Marca da boca e da alca de mira do cano na pele (sinal de Werkgaertner);

* Nos tiros no cranio o halo fuliginoso pode permanecer em torno do orificio na calota

Ossea (sinal de Benassi);
* O diametro da lesdo pode ser maior que o do projétil pela explosao dos tecidos;
* Asbordas da lesdo podem estar evertidas pela acao explosiva dos gases.

6.2.2 Tiro a curta distancia:

e Forma arredondada ou ovalar;
* Orlas de enxugo e escoriagao;
e Bordas invertidas;

* Aréola equimotica;

e Zona de tatuagem;

e Zona de esfumacamento;

e Zona de chamuscamento.

6.2.3 Tiro a distancia;

e Forma arredondada ou ovalar;
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Orlas de enxugo e escoriacao;
Bordas invertidas;

Aréola equimotica.

6.2.4 Lesdes por projéteis de alta energia e projéteis multiplos:

Podem apresentar vultosas areas de destruicdo dos tecidos atingidos, deixando a

mostra regides ou estruturas mais profundas;
Orificios muito maiores que o didmetro do projétil;
As bordas do orificio sdo irregulares e apresentam radiagoes;

A orla de escoriagdo pode estar ausente ou pouco nitida.

6.3 Orificios de Saida (OS)

Estes ferimentos diferem daqueles de entrada, pois o projétil modificou- se com os impactos e

fragmentacdes e perdeu energia cinética. A pele ¢ impelida de dentro para fora e a bala se

enxuga na face profunda da derme e nao na superficie. As caracteristicas sdo as seguintes:

Forma irregular, estrelada ou em fenda;

Diametro geralmente maior que o orificio de entrada;

Bordas evertidas;

Nao exibem orlas de enxugo ou escoriacao;

Pode se observar a aréola equimotica;

Podem exteriorizar fragmentos de tecidos internos através da lesao;

A fragmentacao do projétil e fragmentos dsseos eventualmente provocam mais de um

ferimento de saida.
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Capitulo 14 - TANATOLOGIA FORENSE

POP 4: ACAO PERFURANTE, CORTANTE, PERFUROCORTANTE E
CORTOCONTUNDENTE

1 CONCEITOS

Sao instrumentos lesivos que causam danos corporais através da agdo de gume e/ou ponta.

2 CARACTERISTICAS

2.1 Instrumentos Perfurantes

Através de acdo por pressdo, causam lesdes de aspecto pontiagudo, alongado e fino, de
diametro transverso reduzido, com pouca nocividade na superficie corporal e graves
repercussoes na profundidade dos tecidos.

Quando o instrumento ¢ de calibre estreito (ex: agulha, garfo), a superficie tem aspecto
puntiforme. Quando o instrumento ¢ de médio calibre (ex: furador de gelo), a superficie

adquire formas de "casa de botdao" ou ponta de seta, de acordo com as linhas de forca da pele.

2.2 Instrumentos Cortantes

Através de acdo por deslizamento linear, causam lesdes em que o comprimento predomina
sobre a profundidade (ex: navalha, bisturi, ldmina de barbear, faca). Apresenta bordas
regulares, retraidas (reagdo vital), hemorragia vultosa e, muitas vezes, cauda de escoria¢ao
(voltada para o lado onde terminou a ac¢do do instrumento). A identificacdo da cauda de
escoriagdo tem grande importancia no diagndstico da dire¢do do ferimento, na forma do crime

e na posi¢ao do agressor.

2.3 Instrumentos Perfurocortantes

Apresentam ponta e gume, agindo por mecanismo misto: pressdo e sec¢do. H4 os de um so
gume (faca-peixeira, canivete, espada), os de dois gumes (faca "vazada", punhal) e os de trés
gumes (lima).

As lesdes provocadas por instrumentos de um s6 gume apresentam forma de botoeira com
uma fenda regular, quase sempre linear, com um angulo agudo e outro rombo. A largura da
ferida ¢ maior que a espessura da lamina usada (retragdo de bordas) e o comprimento da

ferida ¢ menor que o da lamina, se esta entrou e saiu em sentido perpendicular, ou maior, se a
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arma agiu obliquamente. Os ferimentos causados por arma de dois gumes produzem fendas de
bordas iguais e dois angulos agudos. As armas de trés gumes originam feridas de forma

triangular ou estrelada.

2.4 Instrumentos Cortocontundentes

Apresentam gume e agem por deslizamento e pressdo, sob influencia de acdo contundente,
seja o seu proprio peso ou a for¢a ativa de quem a maneja (exemplos: facdo, machado,
enxada, guilhotina, roda de trem, dentes). Se o instrumento for mais afiado, predominam as
caracteristicas dos ferimentos cortantes. Se o instrumento tiver o gume mais cego,
predominam as caracteristicas da contusdo nos tecidos. O diagnostico diferencial com os
instrumentos cortantes propriamente ditos deve ser feito através de estudo detalhado das

bordas das feridas, profundidade, comprometimento de 6rgaos internos e 0ssos.

3 APERICIA
O exame necroscopico dos "esfaqueados" deve seguir o roteiro estabelecido no capitulo de

Necrdpsias- aspectos gerais. Como particularidades, devemos observar:

3.1 O exame externo
* Descrever coloracdo de pele e mucosas, visto que a morte, nestes casos, geralmente &

decorrente de anemia aguda e cursa com palidez cutdneo- mucosa acentuada.

e Lembrar-se que, em grandes hemorragias, as manchas de hipostase sdo discretas ou

podem ndo aparecer.

e Descrever, com detalhes, os ferimentos encontrados: Localizacdo, nimero, forma,
medidas (comprimento, largura e profundidade), caracteristicas das bordas e angulos,

reacdes vitais.

* Procurar e descrever a presenca de lesdes sugestivas de reagao de defesa em maos,

antebragos e bragos.

* Lesdes perfurantes e perfuro- cortantes podem ter orificios de saida, que sdo muito

semelhantes aos de entrada, no entanto com bordas levemente evertidas.

* Procurar outros tipos de feridas associadas, por exemplo, contusdes, que possam
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sugerir a presenca de mais de um agressor, mais de uma arma ou conten¢io /

imobilizacao da vitima.
* Desenhar esquemas humanoides e fotografar o corpo.

3.2 O exame interno
3.2.1 Cabega:
Verificar e descrever a presenca de lesdes de couro cabeludo e, caso existam, a sua

repercussao em calota craniana e parénquima cerebral.

3.2.2 Térax e abdome:

* Os instrumentos Perfuro-Cortantes podem provocar sec¢do de ossos e cartilagens do
gradil costal, que devem ser descritos.

* Antes da abertura do térax, devem ser investigadas as cavidade abdominal e pélvica, a
fim de detectar a presenca de hemorragia e quais os Orgdos e vasos sanguineos
acometidos. Depois, fazer o mesmo com a cavidade torécica.

» Tentar relacionar as lesdes viscerais encontradas com as feridas da superficie da pele,
no intuito de identificar a dire¢o e o trajeto da arma.

* Na medida do possivel, quantificar (em ml) os sangramentos cavitarios, utilizando-se

de uma concha para este fim.

4 ADISCUSSAO

No item "Discussao" do laudo necroscépico deve constar, de forma clara e coerente, um

resumo do que ocorreu:
* O tipo de instrumento utilizado e quantidade de gumes;
* O numero e gravidade das lesdes;
* Se foram produzidas em vida ou pds- morte;
* O trajeto e a dire¢do das feridas;
* Arepercussdo interna das lesdes;
* A presenca ou ndo de sinais de defesa da vitima;
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* A presenca ou ndo de outro instrumento associado, etc.

5 A CONCLUSAO
Estabelecer a vinculagdo entre a causa terminal, causas intermedidrias e basicas que

resultaram na morte, com o agente ou meio que a produziu.

6 OS QUESITOS
1°) Sim.

2°) Anemia aguda por...(descrever a cavidade hemorrdgica e Orgdos ou vasos
sanguineos atingidos) ou Traumatismo Cranioencefalico (TCE).

3°) A¢ao cortante/ Perfurante/ Perfurocortante/ Cortocontundente.

4°) Avaliar caso a caso. Existe a possibilidade de se falar em crueldade nos casos de
inimeros ferimentos sequenciais ou de multiplas lesdes associadas por instrumentos

de acdo diferentes. A resposta a este quesito, se positiva, deve ser especificada.
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Capitulo 14 - TANATOLOGIA FORENSE

POP 5: ASFIXIAS MECANICAS

1 ASFIXIAS
1.1 Conceito
Asfixia ¢ a perturbagdo oriunda da privagao, completa ou incompleta, rapida ou lenta, externa

ou interna, de oxigénio.

1.2 Classificacao
As chamadas asfixias quimicas serdo tratadas no Capitulo “Agentes Quimicos”. Este capitulo

se refere as asfixias mecanicas.
As ASFIXIAS MECANICAS podem ser classificadas em:
. Por substitui¢do do meio aéreo:
a) Por liquido (AFOGAMENTO);
b) Por s6lidos ( SOTERRAMENTO);
c)Por gases irrespiraveis ( CONFINAMENTO).
. Por SUFOCACAO:
a) Direta: Obstru¢do das vias respiratorias;
b) Indireta: Impossibilidade de expansdo da caixa toracica.
. Por constri¢ao cervical:
a) ENFORCAMENTO: lago + peso do corpo;
b) ESTRANGULAMENTO: lago + qualquer outra forga;

¢) ESGANADURA: uso das mdos ou de apéndices do corpo. Obs.: Alguns
autores consideram que a esganaduras ¢ provocada apenas com as maos ¢ que

os demais apéndices do corpo seriam morte por estrangulamento.
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1.3 Roteiro geral

Verificar as roupas da vitima, procurando vestigios de luta, rasgdes, perfuragoes,

liquidos organicos, fragmentos vegetais, residuos de terra, etc.;
Atentar para a colora¢do de mucosas, unhas e hipdstases cutaneas;

Procurar petéquias nas mucosas oculares, lingual, labial e pele, incluindo regido

retroauricular;

Procurar e, se necessario, coletar material sub-ungueal, secrecdes organicas suspeitas,

principalmente nas regides genital, anal e perianal;

Nos casos de possibilidade de intoxicacdo prévia, coletar material para exames
toxicoldgicos ( recomenda-se na ordem de importancia: sangue, urina ¢ bile, além de

estobmago com conteudo );

Exame interno de cavidades téraco- abdominal, deixando por tltimo as estruturas do

pescoco;
Procurar petéquias de Tardieu (pulmdes e coragdo) e manchas de Paltauf (pulmdes);
Descrever a fluidez e a coloragao do sangue e a congestao visceral;

Examinar couro cabeludo apds o rebatimento do mesmo, atentando para colecdes

sanguinolentas suspeitas;

Examinar a abobada craniana e encéfalo, com descricdo pormenorizada dos achados

macroscopicos;

Apos o esvaziamento das cavidades craniana e tordcica, retoma-se o exame detalhado

das estruturas cervicais (partes moles, cartilagens, 0ssos, traqueia e vasos sanguineos).

1.4 Particularidades das pericias nos diversos tipos de asfixias

1.4.1 Afogamento:

a) Questoes a serem consideradas em suspeitas de afogamento:
* Estava o individuo vivo ou morto quando submergiu?

* As lesdes encontradas foram produzidas antes ou apds a morte (agdo da fauna,
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acao fisica)?
* Nao se sabendo a causa juridica, investigar intoxicagao prévia.

* Considerar o "afogado branco", isto ¢, auséncia de liquido nos pulmdes por

laringoespasmo.

* O termo "Quase afogado" ¢ usado nos casos em que a vitima sobrevive por
pelo menos 24 horas apos o socorro e vem a Obito por complicagdes (edema

pulmonar, arritmia cardiaca ou hipdxia cerebral).

» Diagnéstico de afogamento se torna muito mais dificil em corpos putrefeitos.
Pode-se tentar a confirmacgdo através da pesquisa microscopica de plancton na

medula 6ssea, de preferéncia da diafise femoral.
b) Sinais externos no afogado:

* Pele anserina, cogumelo de espuma em narinas ¢ boca (afogados recentes),

equimoses de conjuntivas;
* Procurar corpos estranhos sub-ungueais;

* Verificar "maos de lavadeira”, que indicam certo tempo de permanéncia na

agua;

* Verificar lesdes por: hélices de embarcacdo, arrastamento no leito de colegdes

de 4gua, manobras de resgate, etc.
¢) Sinais internos no afogado:
* Liquido nas vias respiratdrias;

* Aumento do volume dos pulmdes, chegando a ocupar todo o mediastino

anterior;
e Manchas de Paltauf;
* Corpos estranhos em vias aéreas ( manobras da tesoura);

* Grande quantidade de liquido no estomago e duodeno;
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* Alguns autores consideram de grande importancia a hemorragia do processo

mastoide e ouvido médio, visto por transparéncia do rochedo (sinal de Niles);

e Também se descreve hemorragia da lamina crivosa do etmoide (sinal de Vargas

Alvarado).

1.4.2 Confinamento:

* Ahistéria € fundamental, pois os achados necroscopicos sdao pobres;
» Sinais gerais de asfixia;

* Podem ser encontradas lesdes produzidas por acdes desesperadas da vitima, como

escoriagdes da face e pescogo e desgaste de unhas.

1.4.3 Soterramento:
 E aaspiracio de particulas sélidas pulverulentas que atingem a arvore bronquica. Ndo
confundir com o termo "soterramento" usado para desabamentos em geral, que produz
asfixias por mecanismo complexo: compressdo toracica (sufocacdo indireta) +

presenca de material sélido pulverulento.

1.4.3.1 Soterramento em sentido restrito:

* Sem o componente compressivo toracico.

* Pesquisar a presenga de granulos nos bronquios e bronquiolos (areia, saibro, farinha,

cereais, outros).

1.4.2.1 Soterramento em sentido amplo:
* Mecanismo de compressdo ¢ importante, onde podemos constatar a Maéscara
equimoética de Morestin (neste caso: asfixia mecanica por sufocagdo indireta por

soterramento).

* Produz lesdes traumaticas de intensidade varidvel , que devem ser rigorosamente

descritas e contabilizadas.

1.4.3 Sufocacao Direta:
* O obstaculo que impede a respiragdo deve estar nas vias aéreas superiores até a

bifurcacdo dos bronquios (Carina) e podem ser as maos, objetos e corpos estranhos
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(moedas, proteses dentdrias, alimentos...)

* Atentar para a possibilidade de sufocagdo direta nos casos de morte subita,

principalmente em criangas ( obrigatdria a investigagdo de vias aéreas).

* Afastar também esta possibilidade em casos de morte subita de pessoas praticando

esportes ( histéria de aspiracdo de goma de mascar por atleta).

* Nos casos de enforcamento, supostamente suicida, pesquisar a mucosa dos ldbios em
contato com os dentes, atentando para possivel sufocagdo homicida prévia (marcas

equimoticas).
1.4.4 Constrigcao cervical (enforcamento, estrangulamento e esganadura):
* Sinais gerais sdo pobres e inespecificos;

* Estudo e descricdo detalhada das lesdes cervicais: sulcos (quantidade, caracteristicas,
localizagdo, profundidade, area de interrup¢do, presenca de sinais vitais de borda e
fundo); estigmas ungueais (numero, localizagdo, disposi¢do, concavidade e

convexidade); outras lesoes;

e Estudo detalhado dos planos profundos do pescogo, apds o esvaziamento das

cavidades craniana e téraco-abdominal:
- Subcutaneo e musculatura cervical (sufusdes hemorragicas);

- Procurar fratura de osso hidide (mais comum nos enforcamentos e rara nos

estrangulamentos e esganaduras);
- Procurar fraturas de cartilagens traqueais e vértebras cervicais;
- Verificar a luz da traquéia apos abertura longitudinal;

- Por ultimo, verificar as Cardtidas e Jugulares, externa e internamente,

procurando infiltragcdes hemorragicas e esgargcamentos.

1.5 As respostas aos quesitos
1°) Sim.
2°) Asfixia mecanica.
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3°) Por referir-se ao agente, instrumento ou meio, deve ser respondido como,

exemplos:
- Constricao cervical ( enforcamento, estrangulamento ou esganadura);
- Altera¢do do meio respiravel (afogamento, soterramento, confinamento);
- Sufocagdo (direta ou indireta);

4°) Sim, asfixia.
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Capitulo 14 - TANATOLOGIA FORENSE

POP 6: AGENTES QUIMICOS

1 CONCEITO E CLASSIFICACAO
Podemos dividir tais agentes em dois grandes grupos, de acordo com seus efeitos lesivos no

organismo.

1.1 Substancias de efeitos causticos locais
e Agem modificando os tecidos por necrose, quando em contato com 0s mesmos.

Podem ser acidos, bases ou sais.

+ As substancias de pH ACIDO e os SAIS caracteristicamente apresentam efeitos
coagulantes. As lesdes tendem a ser ressecadas, formando escaras de tonalidade
variavel conforme o 4cido: esbranquicadas quando por acido sulfurico, acido fénico e
acido tricloroacético; escaras amareladas quando por acido nitrico e enegrecidas por

acido cloridrico.

« As substincias BASICAS tendem a formar escaras liquefascientes, de consisténcia

umida e amolecidas.

1.2 Substancias de efeitos sistémicos ou venenos

Sao agentes que atuam no organismo através da circulacdo, produzindo desequilibrio das
fungdes organicas. E importante destacar que os venenos devem ser capazes de agir em
pequenas doses, mesmo em organismos previamente sadios. A via de administragdo ¢

variavel: aparelho respiratdrio, digestivo, pele e mucosas, vascular.

2 HISTORICO

E imprescindivel o historico do fato, sendo usadas as seguintes fontes:

* A requisi¢do policial do exame necroscopico, com informacdes seguras do evento,

local, agentes quimicos possivelmente utilizados, provavel causa juridica da morte.

e O perito que fez a perinecroscopia pode fornecer informacdes: se foi coletada alguma

substancia suspeita ou utilizagao de seringas, se ha indicios de suicidio (cartas e outros
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vestigios).

A familia: se a vitima tinha histérico de depressao; se fazia uso de alguma medicagao
que pudesse produzir o quadro de envenenamento ou potencializar outras drogas; se ja

houve tentativa prévia de suicidio.

Nos casos de vitimas removidas de hospital, o relatério médico deve acompanhar o
corpo, com relato pormenorizado do tempo transcorrido entre a introdu¢do do veneno
e o atendimento, tempo do 6bito, medicagdo e procedimentos utilizados, inclusive para

constatacdo de conduta ou administra¢ao de drogas contraindicadas no caso.

3 A PERICIA

3.1 Inspecio externa

As secregdes que surdem da cavidade oro-nasal devem ser descritas, inclusive o odor
caracteristico de certos venenos agricolas ou o cheiro de “améndoas amargas do acido

cianidrico”;

Observar a coloracdo dos livores, sabendo-se que a intoxicacdo pelo mondxido de
carbono (CO) produz livores de tonalidade carminada, pela formagdo de
carboxiemoglobina; a coloragdo dos livores por envenenamento por acido cianidrico €
vermelho cereja, semelhante aos do CO; nas metemoglobinemia apresentam-se de
coloragdo pardacenta intensa e sdo causadas por intoxicagdes por agentes oxidantes —

nitratos, sulfonas, cloratos.

Verificar se a rigidez ¢ de instalagdo mais rapida, que pode sugerir agentes que
provoquem asfixias (CO, curarizantes) ou que induzam contratura muscular, como a

estricnina.

Os trajetos venosos superficiais devem ser meticulosamente examinados,
investigando-se nos vasos a existéncia de feridas punctérias, escleroses ou flebites,

que podem possibilitar a utilizagdo recente ou habitual de drogas injetaveis.

Nos casos suspeitos de suicidio observar a presenca eventual de cicatrizes nos punhos,

pescogo e outras regides que possam sugerir tentativas anteriores.
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3.2 Inspecio interna

A mucosa nasal e as gengivas devem ser examinadas para descri¢do de areas de
necrose ou perfuracdo do septo ( uso de cocaina) ou também de hipertrofia gengival

com uso de certos anticonvulsivantes;

Os pulmdes podem apresentar edema, hemorragia difusa ou pneumonia quimica (nos

casos de pesticidas com solventes de petrdleo);

Atengao especial ao aparelho digestivo, incluindo a mucosa gastroesofageana (uso de

substancias causticas , uso de Furadan, que apresenta coloragdo rosea intensa, etc);

Observacgao do pancreas (pancreatite necro-hemorragica de origem toxica).

3.3 Histopatologico

Material para exame histopatologico (SNC, coragdo, pulmio, figado, rins, pancreas),

principalmente nos casos vindos de nosocdmio.

4 0 EXAME TOXICOLOGICO

O perito legista deve saber o que o laboratorio estd capacitado a fazer, entretanto,
naqueles casos em que a deteccdo de determinadas substancias ¢ fundamental para
esclarecimento do agente causal, o legista deve requisitar o exame mesmo sabendo da
incapacidade do laboratdrio para fazé-lo, eximindo-se de uma responsabilizacao futura
pela omissdo, além de expressar a real demanda pelo tipo de exame (exemplo:
pesquisa de CO no sangue em casos suspeitos). Ndo esquecer que determinadas

pesquisas podem, inclusive, ser realizadas fora da SPTC.

O preenchimento da requisi¢ao ¢ da responsabilidade do perito legista que deve, ainda,
supervisionar a coleta do material biologico suspeito. Todas as informacdes
importantes disponiveis devem constar da requisi¢do, tais como: Identificagdo da
vitima, nome legivel ou com carimbo do requisitante, substancia suspeita, tempo de
evolugdo até o obito, local da retirada do sangue, especificagdo da viscera onde o

material foi coletado, uso eventual ou habitual de drogas pela vitima;

A cadeia de custddia do material suspeito deve ser observada.
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4.1 O que deve ser colhido

As amostras usadas com maior frequéncia sdo: conteudo gastrico, urina, sangue, bile, vitreo,

figado, rins, cérebro e pulmdes nos venenos volateis.

Deve-se estar atento que a presenga de determinada substancia toxica no sangue do individuo
ndo significa que a morte tenha sido causada pela droga detectada. E importante também a
dosagem quantitativa do agente suspeito, visto que o usuario de drogas licitas e ilicitas, bem

como alguns trabalhadores expostos podem apresenta-lo em concentracdes ndo letais.

a) O contetido gastrico deve ser examinado e coletado em quantidade até 500 ml. Se a
intoxicacdo ndo transcorreu em periodo superior a 5-6 horas, provavelmente o agente
toxico estara presente se tiver sido ingerido. Atentar para a presenca de comprimidos
ou drageas que podem facilitar a identificacao da droga ingerida; o resultado tem valor

apenas qualitativo;

b) O sangue deve ser coletado dos vasos femorais, subclavios, da artéria pulmonar, da
veia cava superior, do coracdo ou da raiz da Aorta, evitando-se coletar sangue das
cavidades ou de tecidos comprimidos. O sangue ¢ o tecido mais importante no exame
toxicoldgico, visto que a sua concentracdo ¢ determinante nos efeitos letais do agente.
Nao se pode atribuir a morte a determinada substancia se a mesma nao for detectada
no sangue. A quantidade de sangue devera ser de acordo com as técnicas e exigéncias
dos laboratorios, geralmente varia entre 30 e 50 ml. O sangue s6 deve ser coletado das
cavidades se ndo se puder retird-lo dos vasos. Deve ser acondicionado em recipientes
de vidro, evitando-se os de plasticos que podem alterar o resultado pela presenca dos

seus polimeros.

¢) A urina apresenta grandes vantagens, inclusive pela maior concentragdo do toxico e
pela auséncia de proteinas, causando minimas interferéncias nas andlises. Por outro
lado, nos casos de morte rapida por produtos inalatorios ( acido cianidrico) a detecg¢ao
serd impossivel. Também devemos estar atentos que muitas vezes somente se detecta
os produtos do metabolismo da droga eliminados pela urina. A amostra deve ser

conservada pelo frio, evitando-se conservantes em quantidade igual a 20 ml.
d) A bile pode ser interessante nos casos dos produtos que sdo eliminados pela via
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biliar, a exemplo dos opidceos. A vesicula deve ser retirada intacta e encaminhada em

recipiente proprio. A quantidade minima deve ser igual a 20 ml.

e) Nos cadaveres em estado de decomposicao deve ser tentada a coleta do liquor ou do
vitreo, pois nesses fluidos ndo ocorre o aporte sanguineo direto e sdo mais resistentes a
contaminagdo bacteriana. A quantidade de humor vitreo em cada olho ¢ em torno de 2
ml, e ¢ bastante 1til na determinagdo da concentragdao de alcool e outras drogas. Nos
cadaveres nao putrefeitos a coleta do vitreo deve ser por pungdo préximo ao angulo
palpebral externo, preenchendo-se o globo ocular com 4gua, para se evitar o colapso

do mesmo.
f) Fragmento de visceras ( 50g ):

* O figado também ¢ 1til nos casos de corpos em decomposi¢do por conter
grande quantidade da maioria dos toxicos, em geral em concentracdes

superiores ao do sangue.

* O rim ¢ particularmente til nas intoxicagdes por metais e outros toxicos que se

acumulam especificamente nele.

* O cérebro também ¢ util nas mortes por inalacdo dos solventes (tolueno,

cloroformio,etc..), principalmente pela sua maior resisténcia a putrefagao.

* O pulmao deve ser coletado inteiro, com ligadura do seu hilo e colocado em

frasco esmerilhado quando da pesquisa por toxicos volateis.

e Nos cadaveres exumados devemos coletar pelos e amostras de ossos para

pesquisa de determinadas substancias toxicas, inclusive arsénico e metais .

Obs: Devemos lembrar que as drogas organicas podem ser degradadas no processo de
decomposicdo, porém os pesticidas e metais podem ser detectados mesmo na fase de
esqueletizagdo, inclusive um dos métodos analiticos para deteccdo de metais ¢ a partir

da carbonizacdo dos tecidos.

Como norma geral, as amostras devem ser protegidas da luz solar, pois algumas

substancias toxicas sdo fotolabeis.
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Enfatiza-se a necessidade do didlogo entre o legista e o perito laboratorista.

5 ADECLARACAO DE OBITO
Como a confirmagao da causa da morte depende dos resultados de exames laboratoriais ¢ eles

ndo sdo imediatos, faremos a liberacdo do corpo a familia com a D.O. assim preenchida:

“Na dependéncia dos resultados de exames laboratoriais solicitados “.

6 O LAUDO CADAVERICO
Nos casos de mortes suspeitas de intoxicagdo quimica, a confec¢do do laudo invariavelmente
dependera da liberagdo do exame toxicologico pelo laboratério quimico, bem como demais

exames complementares solicitados (dosagem alcodlica, histopatologico, outros).

Assim que tiver em maos os resultados, juntar os elementos necessarios a elaboragdo do
laudo pericial (historico, exame necroscopico, relatorio de atendimento médico, se for o caso,

e exames complementares), com discussdo do caso, conclusdo e resposta aos quesitos.

Lembrar-se de que, muitas vezes, apesar de todos os indicios do envenenamento, havera a
negativa da deteccdo do toxico nas andlises laboratoriais. Isto ocorre por falhas nas
metodologias utilizadas de detec¢do da droga. Nestes casos, embora ndo possamos concluir
pelo envenenamento, esta possibilidade ndo podera ser descartada, o que sera discorrido no

item Discussao.

6.1 Respostas aos quesitos

1°) Sim.

2°) Envenenamento por... ou intoxicagao por...
3°) Agente quimico.

4°) Sim, veneno.

OBS: O veneficio ¢ o homicidio insidioso mais caracteristico, ja4 que o €xito se
subordina a propria dissimulagdo, que € a ocultagdo do proprio designio. Entretanto se

0 veneno causar sofrimento ocorre, além da insidia, também a crueldade, o que devera
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ser consignado pelo perito legista, chamando a atengdo para as caracteristicas do

veneno.

7 ALGUMAS CARACTERISTICAS DE ENVENENAMENTO POR PESTICIDAS
AGRICOLAS

7.1 Envenenamento por Organoclorados

Atuam principalmente sobre o SNC e sensibilizagdo do miocardio. Inicio com ndauseas,
vOmitos, desorientacdo, tremores, parestesias, evoluindo para convulsdo, coma e depressao
respiratoria. Se o produto contiver solvente derivado do petroleo, pode ocorrer pneumonia

quimica.

A forte lipossolubilidade faz com que se armazene em tecidos com alto teor lipidico: figado,
rins, SNC e tecido adiposo. O individuo pode apresentar quadro toxico se emagrecer muito

em tempo curto, caso tenha alta concentra¢ao no tecido adiposo.
A administragdo de leite ou produtos com alto teor de lipidios pode agravar o quadro.

Os organoclorados mais conhecidos sdo o ALDRIN, DIELDRIN, ENDRIN, CLORDANE,
HEPTACLORO.

7.2 Envenenamento por carbamatos e organofosforados
O mecanismo de agdo se deve a inibicdo da acetilcolinesterase, que degrada a acetilcolina e

esta se acumula nos receptores muscarinicos, nicotinicos € no SNC.

Carbamatos mais conhecidos: ALDICARB (chumbinho), CARBARIL, CARBOFURAN,
CARBOSULFAN, DIOXACARB, FURATIOCARB, METOMIL, OXAMIL.

Organofosforados mais conhecidos: ACEFATO, AZAMETIOFOS, BROMOFOS,
CARBOFENOTION, DIAZINON, DICLORVOS, FENCLORFOS, FOSMET, MALATION,
PARATION.

7.3 Os sintomas clinicos provocados pelos pesticidas

a) Efeitos MUSCARINICOS:

Sao predominantes na intoxicagdo por carbamatos:
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- RESPIRATORIOS: broncoconstri¢gdo, broncorreia, dispneia, cianose e edema

pulmonar;

- GASTRO-INTESTINAIS: anorexia, nauseas, vomitos, colicas abdominais, diarreia,

incontinéncia fecal, tenesmo.

- GLANDULAS EXOCRINAS: sudorese, salivacdo, lacrimejamento.
- CARDIOVASCULAR: bradicardia, hipotensao, bloqueio AV.

- OCULAR: miose, visao borrada;

- URINARIO: incontinéncia.

b) Efeitos NICOTINICOS:

- MUSCULATURA ESTRIADA: fadiga, fraqueza, fasciculagdes, contragdes,
arreflexia, paralisia flacida, insufici€éncia respiratéria ou parada devido fraqueza

muscular;
- GANGLIOS SIMPATICOS: hipertensio, taquicardia, palidez, midriase.
c¢) Efeitos no SNC:

Cefaleia, ansiedade, agitacdo, tremores, ataxia, sonoléncia, confusdo, dificuldade de

fala, labilidade emocional.

Fraqueza generalizada, coma, convulsdes, depressdo central respiratéria e

cardiovascular.

Obs.: Pressdo arterial e pulso: predominando efeitos muscarinicos ocorre diminuigao;

efeitos nicotinicos ocorre elevacao.
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Capitulo 14 - TANATOLOGIA FORENSE

ANEXO - REQUISICAO DE EXAMES TOXICOLOGICO E DE DOSAGEM
ALCOOLICA

ESTADO DE GOIAS
SECRETARIA DE ESTADO DA
SEGURANGA PUBLICA E JUSTIGCA
Superintendéncia de Policia Técnico-Cientifica
Secao de Laboratério Quimico

REQUISICAO DE EXAMES TOXICOLOGICO E DE DOSAGEM ALCOOLICA

Nome do Periciado:

Idade:

Orgdo Requisitante:

Meédico-Legista:

Remeter Laudo para (6rgdo e cidade):

INFORMAGCOES ADICIONAIS:

(_ )Vivo () MORTO
() Acidente de Transito Pré-atendimento hospitalar com lavagem
estomacal?
() Outros. Qual?.........ccviiiiiiiiii ( )Sim ( )Néao ( )lgnorado
Tempo de Internagao anterior a morte.:........... dias

Suspeita de uso de:
Houve administracdo de medicamentos?

( )Alcool ( )Drogas de abuso ( )Medicamentos [( )Sim ( )Nao ( )lgnorado

QUAIS? ...ttt e

HISTORICO:

Homicidio / Suicidio / Morte acidental por: ( ) PAF ( JArmaBranca ( ) Outro:.....ccccceeevvvnvnneenn.

( ) Morte Subita () Encontro de Cadaver ( )Acidente de trénsito () Atropelamento

( ) Carbonizado ( ) Eletroplessao ( ) Afogamento

( ) Enforcamento ( ) Asfixia Mecanica () Asfixia por gases. Qual (iS)?........ccouveeriimieriiieee e
Overdose de: () Medicamentos. QUAI (IS)7... ... uueeiiiiiiie e

)

)

)

) Drogas de abuso. QUAI (IS)2.......eieiiiieieitie et
) Envenenamento por agrotdxico. QUAI (IS)7......c.oiiureiiriiiiieeitiee ettt
)

)

(
(
(
(
() EXUMACAO0 PAra PESQUISA TE:.......ueiiiiiiiiiiiitiie ettt ettt ettt et e et e e e e bt e e ea st e e e e aab e e e e snbe e e e naneeeeas

171



Analise solicitada (ver “Lista de Exames por Tipo de Material Colhido” e preencher por extenso):

INSTITUTO MEDICO-LEGAL ARISTOCLIDES TEIXEIRA - IML
PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO - POP

= 1 ET=T 3 PR
Lista de Exames por Tipo de Material Colhido
SANGUE URINA E SANGUE* ViISCERAS: estémago, figado e rim
EXAMES:
EXAME: EXAMES: \Venenos (Agrotoxicos):
Organoclorados;
Dosagem Alcodlica Medicamentos Organofosforados;
Cocaina Carbamatos;
THC Cumarinicos;

(requisigao exclusiva)

Outros toxico-entorpecentes
"Sangue: apos instalar GC-MS

Medicamentos e Téxico-entorpecentes.

IMALETIAL ENVIAAO: ..vvviicirie ittt ettt e e e et e e e te e e etaeeeteeeetaeeeeteeeetaeeeasseesessasessesaseseessseeansesensseeennseeesaeeennreeenes

Local e Data

Assinatura do Requisitante

172




INSTITUTO MEDICO-LEGAL ARISTOCLIDES TEIXEIRA - IML
PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO - POP

Capitulo 14 - TANATOLOGIA FORENSE
POP 7: ACAO TERMICA (QUEIMADOS)

1 CLASSIFICACAO

Os dois extremos de temperatura podem causar lesdes corporais e morte. O frio atua de duas
maneiras: frio difuso (hipotermia) e frio local (geladura). As lesdes e mortes por acao do frio
em nosso meio sao muito raras, embora possiveis. Este capitulo estd direcionado as lesdes e
mortes por acdo do calor, muito mais comuns. O calor pode atuar no organismo de duas

formas: difusa e direta (queimaduras).

2 CALOR DIFUSO
E decorrente da exposi¢io do individuo a ambiente de temperatura elevada, seja em locais

abertos ou em locais confinados, sem ventilagdo. Ocorre de duas maneiras:

2.1 Intermacao

Quadro clinico grave, que pode ser fatal ( cansago, sudorese, palidez, fraqueza, mialgia,
cefaleia, nauseas, vomitos, taquicardia e hipotensdo arterial). E considerada uma fase inicial
da descompensacdo dos ajustes do organismo ao calor ambiente. Caracteristicamente, ndo ha

manifestagdes de ordem neuroldgica.

2.2 Insolacao

E a fase final do descontrole térmico, a forma mais grave das sindromes causadas pela
exposicao ao calor ambiente. Alguns autores colocam os sintomas neuroldgicos como o
divisor de aguas entre a intermag¢do e a insolagcdo (irritabilidade, confusdao mental e

incoordenagdo), além de temperatura corporal acima de 40 graus.

O diagnodstico de morte por insolag@o s6 ¢ possivel na vigéncia de informes clinicos, visto que
os quadros necroscopico e anatomopatologico sdo inespecificos. Havendo informagdes da
exposicao prolongada ao ambiente de calor, é possivel admitir o diagnéstico desde que

excluidas outras causas de morte.
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3 CALOR LOCAL

Tem por consequéncia as queimaduras pela agdo térmica, que podem ocorrer de varias
maneiras: chamas, gases superaquecidos, liquidos quentes, solidos quentes, raios solares e
explosdes. A incidéncia de queimaduras em geral ¢ muito alta, o que torna este assunto de
extrema importancia na pratica da medicina legal, seja na parte clinica, com o estudo de

lesdes corporais e suas consequéncias, seja na parte de necropsias.

3.1 Reacio local as queimaduras

Temperaturas mais altas necessitardo de tempo cada vez menor para causar danos. Elas
provocam morte instantdnea de algumas células, morte tardia de outras e lesdes reversiveis
em outro grupo. As células localizadas no ponto de maior elevacdo da temperatura sofrem
necrose coagulativa, o que libera substincias que t€ém o poder de desencadear resposta

inflamatoria.

Primeiro, ha uma resposta vascular, com estagnacdo da circulagdo local ¢ aumento da
permeabilidade capilar. Ha também migracao leucocitaria para o intersticio, devido a

quimiotaxia exercida pela liberacdo de mediadores quimicos no local.

3.2 Reacdo geral as queimaduras

Ocorre uma resposta humoral, em decorréncia tanto da necrose tecidual quanto da reagdo
inflamatoria posterior. Além disto, a saida de liquidos para o intersticio € o aumento da
viscosidade do sangue caracterizam o quadro de choque hipovolémico e diminui¢do do
metabolismo. Assim que se consegue controlar o choque clinicamente, inicia-se uma outra
fase, de aceleracdo do metabolismo, grande consumo de energia e intenso catabolismo, com
perda de massa muscular. Este desarranjo metabdlico € o principal fator de morbimortalidade

nesta fase.

3.3 Classificacio das queimaduras

Toma por principio a profundidade atingida pela lesao inicial.
3.3.1 Primeiro grau (superficial):

E um eritema simples, uma hiperemia na area atingida. Destrdi apenas as células mais
superficiais. O individuo sente dor espontinea local e maior sensibilidade ao toque.

Nao deixam cicatriz, mas podem deixar pigmentagdo desigual ao restante da pele.
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Como o eritema representa uma reac¢do vital, as queimaduras superficiais ndo se

evidenciam no cadaver.
3.3.2 Segundo grau (parcial):

Comprometem a epiderme e a derme, formando vesiculas ou flictenas de conteudo
seroso. O rompimento destas bolhas favorece a instalacdo de processo infeccioso. Sdo
lesdes mais dolorosas quanto mais superficiais. Se nao houver infec¢ao secundaria,
cicatrizam entre duas e trés semanas, dependendo do tamanho. Dependendo de fatores
individuais, podem deixar retragdes e cicatrizes hipertroficas, além de distirbio de

pigmentacao.
3.3.3 Terceiro grau (totais):

Destroem todos os planos da pele, inclusive anexos cutdneos e vasos sanguineos e
podem atingir planos abaixo do paniculo adiposo, como os musculos. Ha a coagulacao
necroética dos tecidos moles , sdo mais facilmente infectadas e menos dolorosas, em
virtude da destruicao dos corpusculos da derme. A cicatrizagao se da por segunda

inten¢do, deixando perda de substancia no local, retragdo ou cicatrizes queloideanas.
3.3.4 Quarto grau:

Alguns autores consideram o quarto grau como aquelas ainda mais profundas, com

carbonizagdo do plano 6sseo, local ou generalizada.

4 O AGENTE TERMICO
De acordo com a forma e a distribui¢ao das lesdes, algumas vezes ¢ possivel saber o estado

fisico do agente.

Nas queimaduras produzidas por FOGO, ¢ comum que partes da roupa fiquem carbonizadas e
os pelos fiquem crestados, com a extremidade distal retorcida e fridvel, com aspecto e cheiro
caracteristicos. Ha também sempre uma tendéncia do fogo se propagar nas roupas de baixo

para cima. O fogo ¢ a causa mais comum de queimaduras graves em adultos.

GASES aquecidos, mas nao inflamados, provocam lesdes nas partes desnudas do corpo. Por
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exemplo: panelas de pressdo, autoclaves e saunas.

LIQUIDOS ESCALDANTES costumam produzir queimaduras descendentes, dando as lesdes
o aspecto de contornos geograficos. Também respeitam as partes do corpo cobertas pelas

vestes. Os liquidos quentes sdo a maior causa de queimaduras em criangas.

5 MECANISMOS DE MORTE NOS GRANDES QUEIMADOS

A vitima pode morrer no proprio local do sinistro ou durante o tempo de hospitalizagdo. Nos
casos de incéndios, o individuo ¢ exposto a agdo direta do fogo e dos produtos de combustio
inalados. Aqui, a causa mais precoce de morte ¢ a intoxicagdo por mondxido de carbono. Nas
primeiras 24 horas a morte pode advir por alteragdes hemodindmicas (choque), ou
complica¢des como insuficiéncia renal e o chamado "pulmao de choque" (lesdo de inalacdo).
Mais tarde, se superado o choque hipovolémico, a causa mais comum de morte ¢ a infeccao

generalizada (sepse) e ha ainda a ulcera de Curling (verificar mucosa e contetido géstrico).

6 A PERICIA

6.1 O Histoérico

Se a morte ocorreu no local, buscar a maior quantidade possivel de informag¢des com os
peritos, a equipe de remogdo, os policiais responsaveis pelo caso , os familiares e

testemunhas.

Se a morte ocorreu em ambiente hospitalar, a equipe de remogao deve trazer, juntamente com
o corpo, um relatéorio médico completo, com o histérico do fato, as condutas clinicas e

cirirgicas, os exames complementares e a evolugao do paciente.

6.2 A Necropsia
O exame necroscopico deve seguir o roteiro estabelecido no capitulo de necrépsias- aspectos

gerais.
Como particularidades:

* A pericia na morte pelo fogo tem como norma estabelecer se o individuo morreu

durante o incéndio ou se ja se achava morto ao ser alcangado pelas chamas, através da
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presenga de fuligem em vias respiratorias e da pesquisa de mondxido de carbono no
sangue. Os corpos carbonizados serdo tratados com mais detalhes em capitulo

especifico, referente a SAFOL (Secao de Antropologia Forense e Odontologia Legal).

Seguir todo o roteiro de exames de vestes e exame externo detalhados, descrevendo as

caracteristicas , extensao e profundidade das lesdes encontradas.
Procurar e descrever outras lesdes distintas das queimaduras.

Coletar e enviar visceras para exame histopatologico, principalmente em casos de

sobrevivéncia ao fato e morte intra-hospitalar.

A critério do perito examinador, coletar material para exame toxicoldgico.

7 A DISCUSSAO

Anexar os elementos necessarios a confec¢dao do laudo cadavérico: historico, achados
necroscopicos externos e internos, relatorio médico, exames complementares

(histopatologico, toxicoldgico e outros exames laboratoriais).

Relatar o tipo e a gravidade das lesdes sofridas, se foi possivel identificar o agente
térmico, se houve sobrevivéncia e atendimento médico, a conduta e a evolugdo do

quadro e o provavel mecanismo de morte.

8 A CONCLUSAO

Estabelecer a vinculagdo entre a causa terminal, causas intermediarias e basicas que

resultaram na morte, com o agente ou meio que as produziu.

9 OS QUESITOS

1°) Sim.

2°) Septicemia ou Insuficiéncia Renal Aguda ou Sindrome da Angustia Respiratoria do

Aduldo (SARA) ou... consequente a queimadura.

3°) Acdo térmica (fogo ou liquido escaldante ou...).
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4°) No caso de fogo: Sim, fogo (resposta especificada).

10 REFERENCIAL
FRANCA, G. V. Medicina Legal. 5° ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1998;

2

HERCULES H. C. Medicina Legal texto e atlas. S3o Paulo: ed. Atheneu, 2005.

11 ELABORACAO
Dr. Décio Ernesto Azevedo Marinho — Médico Legista
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Capitulo 14 - TANATOLOGIA FORENSE

POP 8: ELETRICIDADE

1 CONCEITOS

* Fulminacgao: Efeito letal da energia elétrica de ordem natural ou cdsmica (raio).
* Fulguragdo: Efeito ndo letal da energia natural.
* Eletroplessdo: Efeito letal ou ndo- letal da energia elétrica artificial (industrial).

* Eletrocussdo: Termo utilizado em execucdo de condenados (cadeira elétrica). Alguns

autores utilizam o termo em mortes por energia artificial.

2 ANTES DA NECROPSIA
O historico e os achados no local do fato sao fundamentais. Estas informag¢des podem ser
levantadas com o perito criminal responsavel pelo caso, com a equipe de remogao (auxiliares

de autdpsia) , com familiares, testemunhas do fato e na requisi¢do policial do exame.

3 APERICIA
O exame necroscopico deve seguir o roteiro estabelecido no capitulo de Necropsias- aspectos

gerais. Como particularidades, devemos observar:

3.1 Os achados na Fulminacao

3.1.1 Exame externo:
* Congestdo e hemorragia de globos oculares.

* Queimaduras no locais em contato com objetos metalicos, como fivelas, moedas,

anéis, correntinhas e outros.

* Sinal de Lichtenberg, que ¢ uma lesdo tipica porém ndo constante, representada por

fendmenos vasomotores de aspecto arboriforme, observada na pele.

* Pode haver auséncia de vestigios caracteristicos, pois nem sempre a vitima apresenta

lesdes na superficie da pele. Observar bem as vestes, pois estas podem estar rotas
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devido a explosao do raio.

3.1.2 Exame interno:

Poderemos encontrar: Hemorragias musculares, rotura de grandes vasos ou at¢ mesmo do
coracdo, congestdo polivisceral, fluidez do sangue, distensdo e edema dos pulmdes e
equimoses sub-pleurais e sub-pericardicas (sinais gerais de asfixia), fraturas dsseas, edema e

hemorragia cerebral.

3.2 Os achados na Eletroplessao

3.2.1 Exame externo:

As lesdes superficiais ndo sdo constantes e alteram-se de acordo com a corrente de alta ou

baixa tensao.

e Marca Elétrica de Jellineck. E uma marca tipica de entrada da corrente elétrica no

corpo, apresentando-se nas formas circular, eliptica, estrelada ou a forma do fio
condutor. Tem consisténcia endurecida, bordas altas, leito deprimido e tonalidade
branco-amarelada. E comumente observada nas maos, embora possa ocorrer em

qualquer area da superficie corporal, inclusive no couro cabeludo.

e A Marca de Entrada da corrente elétrica muitas vezes € extremamente discreta, como

uma simples vermelhidao, ou mesmo pode ser imperceptivel .

* Queimadura Elétrica. Quando a eletricidade ¢ de alta tensdo, d4 margem a lesdes

mistas, como Entrada e Queimadura. As queimaduras, diferentemente da marca de
entrada, sdo resultado do calor da corrente, t€ém a forma de escaras pardas ou escuras,
apergaminhadas, sem congestdo ou flictenas, apresentando ou ndo as marcas do
condutor. Podem ser vérias, visto que, ao se debater, a vitima pode encostar varias

vezes no fio condutor.

* Metalizagdo elétrica. A caracteristica desta lesdo ¢ o destacamento da pele, com o

fundo impregnado por particulas metalicas do condutor.

* Marca de Saida da corrente elétrica. Algumas vezes encontramos nos pés a lesdo

denominada de Saida, que também pode ser discreta ou apresentar aspecto

crateriforme.
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3.2.2 Exame interno:
* Os achados s3o inespecificos, como congestdo polivisceral, ou presenca de

queimaduras elétricas que atingem planos musculares, 6sseos ou mesmo visceras.
* Verificar petéquias no assoalho de III e IV ventriculos cerebrais (sinal de Piacentino).

*  Mesmo com o achado de marca elétrica e/ou queimadura, deve-se afastar outros tipos
de lesdes que justifiquem a morte, por exemplo, ao receber o choque elétrico, a vitima

¢ precipitada ao solo, morrendo por politrauma ou TCE.

4 CAUSAS DA MORTE
A etiologia da morte por corrente elétrica ¢ justificada por trés teorias, com causas que variam

conforme a intensidade da corrente:

4.1 Morte cardiaca
Explicada pelo efeito da passagem da corrente pelo coracdo, que provoca fibrilagdo

ventricular. Ocorre em correntes de baixa tensao - abaixo de 120 volts.

4.2 Morte pulmonar
Observagao de achados compativeis com asfixia (edema pulmonar, secre¢do espumosa de vias
aéreas, petéquias e hemorragias viscerais) por tetanizagdo dos musculos respiratdrios. Ocorre

em tensoes de 120 a 1200 volts.

4.3 Morte cerebral
Observacao de edema cerebral, hemorragia de meninges, paredes ventriculares e bulbo.

Ocorre em alta tensdo - acima de 1200 volts.

5 DISCUSSAO E CONCLUSAO

Discorrer sobre os comemorativos, a existéncia ou ndo das marcas elétricas, a natureza "in
vitam" ou "post mortem" das lesdes, as alteracdes pulmonares, cardiacas e cerebrais
encontradas, bem como a auséncia de outros tipos de lesdes que justifiquem a morte. Concluir

de forma sucinta, baseando-se no conjunto dos achados.
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6 OS QUESITOS
1°) Sim.

2°) Eletroplessao/Fulminagdo.
3°) Energia de ordem elétrica (cosmica/ artificial).

4°) Geralmente, Nao.Se for morte homicida, a resposta pode ser afirmativa, inclusive

pelo mecanismo de asfixia.

7 REFERENCIAL
FRANCA, G. V. Medicina Legal. 5* ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1998;
HERCULES, H. C. Medicina Legal texto e Atlas. 1* ed. Sdo Paulo: Atheneu 2005.

8 ELABORACAO

Dra. fvia Carla Nunes Ferreira Dalla Fina — Médica Legista/Patologista
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Capitulo 14 - TANATOLOGIA FORENSE

POP 9: MORTE SUSPEITA E MORTE SUBITA

1 MORTE SUSPEITA

1.1 Conceito

E aquela que se mostra duvidosa quanto a sua origem, quer por elementos estranhos do meio
ambiente, quer por indicios que impecam descartar a possibilidade de violéncia (por ex:
possibilidade de intoxicagdo exdgena; morte stibita em pessoas jovens e higidas ; presenga de

pequenos ferimentos).

1.2 Protocolo para necropsias de morte suspeita

* As mortes suspeitas sdo de responsabilidade do IML e ndo devem ser transferidas para

o SVO;
* Coleta de informagdes e anamnese familiar;
e Exame detalhado das vestes;

 Exame externo minucioso, visando encontrar lesdes corporais minimas (ex:
escoriagdes em pescoco, narinas € boca; petéquias conjuntivais ; lesdes peri e intra

vaginais e anais), lesdes punctorias em trajetos venosos superficiais;

* Exame interno das trés cavidades, procurando vestigios de morte natural (Acidente
Vascular Cerebral; rotura de aneurismas toraco-abdominais; Infarto Agudo do

Miocardio; hipertrofia cardiaca; ulcera gastrointestinal perfurada ; tumores; outros);

* Por ultimo, fazer o exame interno das estruturas do pescogo, apos esvaziadas as
cavidades toraco- abdominal e craniana, procurando sinais de sufocacdo direta ( abrir

traqueia e bronquios para afastar a presenga de corpos estranhos );

* Na auséncia de achados macroscopicos que expliquem a morte, colher material para

exames laboratoriais:
- Anatomopatoldgico das visceras (cérebro, coracdo, pulmdes, figado, rim e pancreas);

- Toxicologico (urina, sangue e fragmentos de visceras);
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- Alcoolemia (sangue).

* E sabido que , ao final da exaustiva pesquisa realizada para a detec¢ao da “ causa

mortis”, o diagnostico podera ser:

- Causa natural ( a maioria, segundo as estatisticas);
- Causa violenta;

- Causa indeterminada.

1.3 A Declaraciio de Obito

Pode-se concluir a causa da morte na declaragdo de obito quando esta ficar bem evidenciada
j4 no momento do exame necroscopico, por exemplo: Rotura de aneurisma de Aorta; AVCH,
asfixia por aspira¢do de corpo estranho, entre outras. No entanto, na maior parte das vezes
serd necessario aguardar exames complementares para conclusdo (histopatoldgico e
toxicoldgico). Nestes casos preencher a D.O. Como “na dependéncia de resultado de exames”

e aguardar o retorno dos resultados para a confec¢do do laudo e conclusdes.

2 MORTE SUBITA

2.1 Conceito

E aquela que apresenta brevidade na instalagio do processo (desde segundos até algumas
horas). Nem toda morte subita € suspeita. Ha casos de histdrico de doenca prévia que poderia
levar ao obito, fato verificado junto a familiares e conhecidos. Nestes casos, o corpo devera
ser examinado pelo SVO. Entretanto, ha casos em que o paciente era considerado saudavel,
sem historico de doencas e também sem sinais externos de morte violenta . Ha o fator
surpresa para a familia, o fato foi inesperado e inexplicavel, o que pode rotular a morte como
suspeita em algumas circunstancias. Portanto, nessas condi¢des (morte subita suspeita), a

pericia sera realizada pelo IML.

2.2 Principais diagnosticos em mortes subitas
2.2.1 Morte Subita Infantil:
Abaixo de 1 ano h4 a Sindrome da Morte Subita Infantil , que apresenta quadro

necroscopico e histopatologico superponivel ao encontrado nas asfixias em geral, mas
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sem elementos para a determinagdo da causa da asfixia. Para este diagndstico, €

necessario excluir toda e qualquer forma de asfixia violenta.

2.2.2 Morte Subita em Adultos:

* Aparelho Cardio-circulatorio: Cardiopatia Isquémica (aterosclerdtica); Cardiopatia
Hipertensiva; Cardiopatias Valvares; Cardiomiopatias (dilatadas e hipertroficas);

Aneurismas; Arritmias.

* Sistema Nervoso central: Ruptura de Aneurisma; AVC (hemorragia espontanea,

principalmente de origem hipertensiva); Epilepsia; Tumores.

* Aparelho Respiratério: Epiglotite; Asma; Embolia pulmonar; Tuberculose;

Pneumonia.

+ Aparelho Digestivo: Ulcera Péptica perfurada; Varizes Esofageanas; Pancreatite

aguda.

e Qutras causas: Meningococcemia; Sepse; Diabete; Rotura de Prenhez tubaria; Choque

Anafilatico; Anemia falciforme.

2.3 Protocolo para necropsias de morte subita

O protocolo em casos de morte subita ¢ idéntico ao realizado para mortes suspeitas.

S REFERENCIAL

FINKBEINER W. E.; URSELL, P. C.; DAVIS, R. L. AUTOPSY PATHOLOGY: A manual
and atlas. 2° ed. Philadelphia: Saunders Elsevier, 2009;

FRANCA, G. V. Medicina Legal. 5° ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1998;
HERCULES, H. C. Medicina Legal texto e Atlas. 1* ed. Sdo Paulo: Atheneu 2005.

6 ELABORACAO

Dra. Ivia Carla Nunes Ferreira Dalla Fina — Médica Legista/Patologista
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Capitulo 14 - TANATOLOGIA FORENSE

POP 10: RECEM NASCIDOS E NATIMORTOS

1 OBJETIVOS

Virias sdo as causas de morte de conceptos, seja ela intra- uterina ou logo apds o nascimento.
Entre as causas estdo as de cunho natural, como anomalias cromossomicas, infec¢oes ¢
doengas uteroplacentarias, cuja investigacdo fica a cargo dos médicos assistentes ou mesmo
através de necropsias de interesse académico e epidemioldgico — Servigo de Verificacdo de

Obitos (SVO).

O papel das necropsias médico-legais em recém-nascidos € natimortos ¢ quando ha a suspeita
de ilicito penal (aborto criminoso, homicidio, infanticidio) ou suspeita de erro médico por
parte da familia. Nestes casos, a pericia devera determinar se houve ou ndo vida intra- parto e
extra-uterina, estabelecer a causa da morte e fornecer subsidios para que se estabelecam as

circunstancias do fato.

1.1 O histérico

Seja na requisicdo do exame cadavérico, no relatéorio médico- obstétrico ou na coleta de
informacdes junto aos familiares, deve-se ir em busca da maior quantidade possivel de
detalhes. Por exemplo, se houve assisténcia médica ao parto e ao bebé, se houve diagnostico
médico de nascido vivo, se houve manobras de reanimagao, se tratou-se de parto dificil e

demorado, etc. Anexar aos autos o relatorio de atendimento médico- hospitalar.

2 PROCEDIMENTOS

A Pericia: Embora siga os principios gerais, apresenta algumas particularidades.

2.1 Exame Externo
2.1.1 A placenta:
 E de extrema importancia o estudo conjunto de placenta e corddo umbilical , visto que
trata-se de uma unidade feto- placentaria. Mesmo que ja tenha ocorrido a sec¢do do
corddo, a equipe de remocdo hospitalar deve estar orientada a trazer também a

placenta, pois diversas alteragdes nos anexos causam a morte fetal,
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No exame macroscopico da placenta o médico- legista deve observar ambas as faces, a
vilocorial (procura de fibrose, necrose com coagulos, laceragdes...) € a amniotica

(presenga ou nao de mecdnio, areas sugestivas de processo inflamatoério...).

2.1.2 O corddo umbilical:

Medir o comprimento do cordio desde o abdome do concepto até a insercdo na
placenta, observar o aspecto da geleia de Wartoon, sua transparéncia, verificar a

presenca de nos, areas hemorragicas e coagulos sanguineos.

2.1.3 O concepto:

Medir e pesar o infante ; identificar idade gestacional presumivel;

Rigorosa observagdo externa, com atengdo a presenca de indulto sebaceo e sua
coloragdo, presenca de mecoOnio, sangue e coagulos. Observar ainda a presenga de

faneros e sua distribui¢ao;

Observar sinais que indiquem a idade gestacional como: pregas plantares, formacao da

orelha e glandulas mamarias (método de Capurro de avaliagao de idade);

Observar a coloracao de mucosas labiais, assim como malformagdes labio-palatinas e

outras malformacdes anatdmicas externas;

Procurar lesdes na superficie corporal, identificando se apresentam reagdo vital ou se
foram produzidas pos- morte (ex: sinais de maceragdo). Dar especial atengao a cabega,
lembrando que sdo comuns no parto vaginal cefdlico as bossas e os céfalo-

hematomas;
Verificar as vias respiratorias, a fim de afastar asfixias, principalmente por sufocagao;

Verificar os genitais, identificar o sexo, observar o anus quanto a eventual

imperfuracgao.

2.2 O Exame Interno

2.2.1 A cabega:

Apo6s o rebatimento anteroposterior do couro cabeludo e musculos, avaliar a presenca

de colegdes hematicas e a situagdo das suturas (houve cavalgamento?);
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* Avaliar meninges e superficie encefalica apds a abertura separada do hemicranio
direito e esquerdo, acompanhando-se as suturas cranianas. Partos normais cefalicos
naturalmente produzem hemorragias de pequena monta intra- durais. Hemorragias
sub-aracnoideas e parenquimatosas de extensdo variada estdo relacionadas ao

sofrimento fetal durante o trabalho de parto.

2.2.2 Torax
* A melhor incisdo ¢ a mento-pubica, seguindo-se as técnicas classicas para exposicao

das cavidades.

* Inicia-se o exame pelo inventario detalhado dos 6rgaos "in situ", um a um. A presenga
dos mesmos, sua formacao (normal ou malformado), a inser¢ao dos vasos da base

cardiaca, as artérias, veias pulmonares , as Cavas, etc.

* De imediato, chama a atencao o timo, que, por suas grande dimensdes relativas, ocupa

muito espaco no mediastino anterior.

« A observagdo dos PULMOES ¢ de fundamental importancia, posto que no feto que
nao respirou eles encontram-se colabados, de coloragdo escura, de consisténcia dura e
emborrachada. O diafragma, quando ndo houve respiracdo espontinea, exibe
convexidade exagerada das cupulas. No pulmao que houve respiragdo, principalmente
espontanea, o0 mesmo se apresenta insuflado, de coloracdo rdseo-clara, crepitante ao
toque. Neste caso, o diafragma exibe maior horizontalidade (docimasia diafragmatica

de Ploquet).

* A retirada das visceras deve ser a partir do assoalho bucal, em bloco com a lingua, o
esofago, a traquéia, pulmdes, timo e coracdo, que serdo submetidos a primeira fase da

docimasia de Galeno.

* De todas as docimasias existentes, a de Galeno ¢ a mais antiga e também a mais usada
na pratica médico-legal. Fundamenta-se na densidade do pulmao que respirou e do
que ndo respirou. Pode dar resultado falso positivo em duas condicdes: a) 24h apos a
morte do infante, pois , a partir deste tempo, comegam a surgir os gases do processo

transformativo. b) nos casos de insuflagdo de ar sob pressdo nas manobras de
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reanimagdo. Sua técnica consiste em tomar-se um reservatorio cilindrico largo e

profundo, colocando-se dgua até pouco mais de 2/3 da sua capacidade.

Fase 1 - Colocar na agua todo o bloco cervicotoracico (lingua, laringe, traqueia, timo,
coragao e pulmdes). Se estes orgdos flutuarem por inteiro ou a meia-agua, a fase foi
positiva, dispensando as demais. Neste caso, presume-se que o infante respirou

bastante. Se ndo flutuarem, a fase foi negativa, devendo-se passar para a seguinte.

Fase 2 - Mantendo-se o bloco no fundo do vaso, separam-se os pulmodes direito e
esquerdo das demais visceras pelo hilo. Se estas permanecerem e os pulmodes
flutuarem por inteiro ou a meia-agua, a segunda fase foi positiva. Conclui-se por

respiracdo parca. Se os pulmdes permanecem no fundo, procede-se a fase seguinte.

Fase 3 - Com os pulmdes no fundo, cortam-se varios fragmentos destes e observa-se o
seu comportamento. Se alguns fragmentos flutuam, esta fase ¢ considerada positiva,
com presuncdo de respiracdo precaria. Se todos os fragmentos permanecem no fundo,

a fase € negativa.

Fase 4 - Apesar de descrita, esta fase ndo ¢ pratica, visto que mesmo positiva ¢ de
interpretacdo duvidosa: Tomam-se alguns dos fragmentos que ficaram no fundo e
comprime-se entre os dedos e contra a parede do recipiente, observando se ha saida de
bolhas gasosas finas misturadas com sangue. Ha autores que preferem a substituicao
da quarta fase pela docimasia histologica de Balthazar, caso as trés primeiras forem

negativas.
2.2.3 Abdome e Pelve

* Todos os o6rgaos, principalmente os parenquimatosos, deverdo ser inspecionados
macroscopicamente. Lembrar-se que petéquias, congestdo visceral difusa e focos

hemorragicos sdo indicios de andxia fetal.

2.3 O Exame Histopatologico
O envio da placenta, corddo umbilical e 6rgdos para exame anatomo-histopatologico podera
contribuir para o esclarecimento de diversos diagnosticos, sobretudo para avaliar condig¢des

infecciosas, congénitas e placentdrias. Entretanto, este recurso deve ser usado como exame
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complementar a necropsia previamente realizada, apos verificadas as possibilidades de lesdes

traumaticas e docimasias.

2.3.1 No pedido do exame deve constar, em letra legivel:

Registro Geral;

Histérico do fato;

Achados significativos da necropsia;

Medida, peso e idade gestacional presumivel do concepto;
Visceras enviadas;

Nome e assinatura do médico legista responsavel.

2.4 O Laudo Necroscopico:

Confeccionar o laudo, baseado na coleta de todos os elementos (historico, relatério

médico, exames externo e interno, resultados de exames complementares);

Diferentemente do exame necroscopico do adulto, a primeira questdo a ser respondida
¢ se trata-se de natimorto ou nativivo, visto que do ponto de vista médico-legal,
natimorto ¢ conceitualmente aborto, independentemente da idade gestacional, portanto

ndo reconhecido como pessoa civil,

Para a resposta ao primeiro quesito, que diz respeito a vida civil, no entanto, diversos
médicos legistas entendem que se deva responder afirmativamente para morte fetal,

entdo ha de ser especificada a resposta: "sim, morte intra-uterina";

A resposta aos demais quesitos ¢ semelhante aquelas do exame necroscopico geral.

3 REFERENCIAL
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Capitulo 14 - TANATOLOGIA FORENSE

POP 11: CADAVERES EM DECOMPOSICAO

1 CONCEITO
Neste capitulo se enquadram os corpos que apresentam os fendmenos transformativos de
putrefacdo cadavérica (fase gasosa e inicio da fase coliquativa), cuja necropsia ¢ de

responsabilidade dos médicos legistas plantonistas.

Os cadaveres em fase coliquativa avangada e fase de esqueletizacdo sdo responsabilidade de
outra equipe especializada, a SAFOL (Secao de Antropologia Forense e Odontologia Legal) e

serdo tratados em outro capitulo.

O limite que estabelece quando um corpo sera necropsiado pela SAFOL, e ndo pelo plantdo, ¢
a impossibilidade de identificagdo cadavérica através de impressdes digitais. Ou seja, se o
cadaver ainda possui as pontas dos dedos com luvas digitais, ele sera identificado pelo
necropapiloscopista e necropsiado pelo médico plantonista. Se ndo possui, este corpo serad

identificado e necropsiado pela SAFOL.

2 OBJETIVOS
2.1 Da mesma forma que as demais necropsias médico- legais , esta pericia tem as seguintes

finalidades:
e Determinar a causa do 0bito;
* Fornecer subsidios para a causa juridica da morte;
* Estimar o tempo da morte;
* Identificar o corpo.

Devemos nos lembrar de que, nestes casos, a necessidade de necrdpsia médico-legal
independe se ha ou ndo indicios de morte violenta (ex: pessoa que morreu sozinha em casa e

s0 foi encontrada dias depois).

O corpo em decomposicdo ¢ sempre de competéncia do IML, mesmo se de causas naturais.
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3 AS DIFICULDADES
Os corpos em putrefacdo apresentam caracteristicas e particularidades que potencializam o

grau de dificuldade do exame pericial a ser realizado. Sao elas:

* O processo de decomposicao modifica a estrutura anatémica dos tecidos, que vao,

gradativamente, se deteriorando.
* A visualizagdo de lesdes externas e internas pode ficar extremamente prejudicada

e O proprio processo , além das moscas e larvas provocam orificios "post- mortem" que

podem ser confundidos com lesdes "in vitam".
* Na fase gasosa, ha odor forte e repulsivo.
* Em qualquer das fases, ha aparéncia visual repulsiva.

* O cadaver adquire um tamanho gigantesco e torna-se muito mais pesado e dificil de

ser manuseado.

Devido a estes fatores, esta ¢ uma necrdpsia especial, que difere no manuseio e demanda

ainda mais tempo e cuidados, devendo ser realizada sempre a luz do dia.

4 ANTES DA NECROPSIA
4.1 O Historico

Obter a maior quantidade possivel de informagdes:

* De familiares e conhecidos: idade, habitos, doengas prévias, medicamentos que

utilizava, Gltimo dia e hora em que foi visto com vida, etc.

* Do perito, policiais e outros profissionais que compareceram ao local: onde estava, em
que posi¢do, se havia comemorativos no local, como armas, medicamentos, veneno,

outros.

4.2 Os Preparativos
» Esta necropsia deverd ser realizada sempre no periodo diurno, sob iluminacao natural.
Os corpos que chegarem ap6s as 17 h serdo guardados e necropsiados pela equipe do

plantdo do dia seguinte.
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* Contactar e solicitar a presenca do fotdografo e, se necessario, do técnico em

radiologia.

* Reservar sacos plasticos, frascos e outros materiais para coleta de amostras para
diversos exames complementares (toxicoldgico, histopatologico, balistica, pesquisa de

SPTZ, confronto de DNA, etc).

* Asala do exame deve ser especial, com mecanismos de exaustdo e iluminagdo
adequados e eficientes. Na falta de sala especial, a necropsia devera ser realizada em

ambiente externo, com ventilacdo natural.

* Toda a equipe deve utilizar equipamentos especiais, como macacao de TNT
descartavel, touca, propé, luvas descartaveis de latex e mascara facial individual de

acrilico e borracha com filtro especifico para vapores organicos.

5 A PERICIA
* Proceder o exame necroscopico seguindo o mesmo roteiro estabelecido no capitulo de

necropsias- aspectos gerais.

* Como um dos objetivos ¢ a identificagdo do corpo, visto que o reconhecimento visual
¢ impossivel, dar énfase as roupas, objetos, tatuagens e cicatrizes, fotografando antes e

depois de despir o cadaver.

e Procurar exaustivamente e descrever minuciosamente as lesdes encontradas, externas

e internas, fotografa-las.

e A critério do perito examinador, proceder o exame radioscopico do corpo, a procura de

projéteis alojados.

* De acordo com o necessario para cada caso, colher material para exames toxicoldgico

(sem formol) e histopatoldgico (com formol) mesmo com as visceras autolisadas.

* Na suspeita de crime sexual, colher amostras para pesquisa de SPTZ e PSA.
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6 ADECLARACAO DE OBITO

Preencher a declaragdo da mesma forma de outras necrépsias. Grande parte das vezes a causa
da morte ndo ¢ estabelecida antes dos exames complementares, nestes casos, preencher " Na
dependéncia de resultados de exames" ou "A esclarecer por exames complementares" e

aguardar os resultados destes para finalizagdo do caso.

Nao se admite a conclusdo "Morte de causa indeterminada" antes de se esgotar todas as
possibilidades de diagndstico através de exames complementares, mesmo em corpos em

avangado estado de decomposicao.

7 ALIBERACAO DO CORPO

O corpo so serd liberado para a familia depois de identificagdo datiloscopica. Caso esta ndo
tenha sido possivel, o corpo permanecera no instituto até¢ que outros métodos de identificagdo
possam ser utilizados ( andlise de arcada dentaria- SAFOL ou ainda, confronto de DNA).
Mais detalhes estdo disponiveis nos protocolos dos profissionais responsaveis pela

identificacdo datiloscopica (necropapiloscopistas).

8 O LAUDO PERICIAL

Ap6s o recolhimento detalhado dos vestigios externos e internos encontrados, juntar as fotos e
os resultados de exames complementares e elaborar minucioso laudo de exame cadavérico.
Nele, deve constar as condi¢des do corpo, o tempo estimado de morte, as lesdes encontradas e
se, mesmo com o exame pericial limitado pelo estado de decomposi¢do e apds utilizados
todos os recursos disponiveis, foi possivel chegar a uma conclusido fidedigna da causa da

morte.
9 REFERENCIAL

FRANCA, G.V. Medicina Legal. 5" ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1998;
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Capitulo 15 - SECAO DE ANTROPOLOGIA FORENSE
ODONTOLOGIA LEGAL

POP 1:PREENCHIMENTO DE RELATORIO MEDICO-ODONTOLOGICO

1 OBJETIVOS
Constatar a presenca ou auséncia de lesdes nos casos de menor potencial ofensivo na regido

bucomaxilofacial, onde foram lavrados TCO (Termo Circunstancial de Ocorréncia).

2 DOCUMENTACAO NECESSARIA (a ser checada pela portaria)

2.1 Identificacao do periciando através de documento oficial com foto. Caso o periciando nao
possua documento com foto (menor), a certiddo de nascimento devera ser apresentada por um

dos pais ou responsavel legal.

2.2 Presenca de requisicdo de exame ou oficio de preenchimento de relatdorio médico

devidamente carimbada e assinada pela autoridade policial.

2.3 Se estdo presentes, junto a requisi¢do, as duas vias de relatdorio médico a serem

preenchidas.

2.4 Se o nome da vitima na requisi¢ao ¢ compativel com o nome constante nas folhas a serem

preenchidas.

3 O ATENDIMENTO MEDICO-ODONTOLOGICO
3.1 Avaliar minuciosamente a regido bucomaxilofacial da vitima, nas quais ha vestigios de

lesdo corporal.

3.2 Descrever todas as lesoes, qualificando-as quanto: ao tipo, forma, colora¢do , medidas e

localizagdo das lesdes, bem como possiveis limitagdes funcionais detectadas.
3.3 Lembrar-se das lesdes com assinatura, nao deixando de mencioné-las quando presentes.
3.4 Assinar e datar o relatorio, ndo se esquecendo de anotar a hora do atendimento.

3.5 Ao finalizar o exame, entregar as vias carbonadas manuscritas ao proprio periciado ou
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acompanhante responsavel.

3.6 Encaminhar a vitima a portaria para entrega das vias do relatério, procedimentos

administrativos e orientagoes.

4 REFERENCIAL
COSTA JUNIOR, P. J.; Cédigo Penal Comentado. 8* ed. Sao Paulo: DPJ Editora, 2005;

ROTINAS DO DEPARTAMENTO MEDICO-LEGAL DO ESTADO DO RIO GRANDE DO
SUL;

MANUAL TECNICO-OPERACIONAL PARA OS MEDICOS-LEGISTAS DO ESTADO DE
SAO PAULO/ editado por Carlos Alberto de S. Coelho, José Jarjura Jorge Jr.; Conselho
Regional de Medicina do Estado de S. Paulo, 2008.

5 ELABORACAO
Dr. Rhonan Ferreira da Silva - Odontolegista

Dr. Solon Diego S. C. Mendes - Odontolegista
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Capitulo 15 - SECAO DE ANTROPOLOGIA FORENSE
ODONTOLOGIA LEGAL

POP 2: LESAO CORPORAL ODONTOLEGAL

1 OBJETIVOS
* (aracterizar a presenca de dano a integridade fisica do periciado na regido do

complexo bucomaxilofacial;
* Determinar o instrumento ou meio de a¢do em pregado;
* Estimar a cronologia aproximada da lesao;

* Atingindo tais objetivos, fornecer prova material para instru¢do de inquéritos policiais

OUu Processos criminais.

2 ENQUADRAMENTO LEGAL

Art. 129 do CP ( Codigo Penal)

Arts. 158 a 168, 178 a 184 do CPP (Codigo de Processo Penal)

OBS: Nio existe, no Codigo de Processo Penal, constataciao prévia de lesdes corporais. O
perito tem um tempo pré-estabelecido por lei para finalizar o exame (10 dias). Este
mecanismo sO sera realizado se devidamente fundamentada sua necessidade pela autoridade

policial, que devera carimbar e assinar tal fundamentacao.

3 DOCUMENTACAO NECESSARIA (A SER CHECADA PELA PORTARIA)
3.1 Identificag¢ao do periciando através de documento oficial com foto. Caso o periciando nao
possua documento com foto (menor), a certiddo de nascimento devera ser apresentada por um

dos pais ou responsavel legal.

3.2 Requisicdo de exame pericial emitida da autoridade policial, devidamente carimbada e

assinada.

3.3 Em casos de atendimento médico/odontologico prévio ao exame pericial, ha necessidade
de apresentacdo de relatorio médico/odontolégico constando dados clinicos (lesoes,

tratamento realizado), data e hora do primeiro atendimento prestado a vitima.
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34 Em casos de acompanhamento e tratamento médicos/odontologicos prévios, ha
necessidade de relatério do médico/dentista assistente (aquele que acompanhou o periciado
durante o tratamento e reabilitacdo) contemporaneo a data do exame, constando: cuidados

prestados a vitima, evolugdo da doenga e sequelas, se existentes.

3.5 Exames complementares (radiografias odontoldgicas intra ou extrabucais, tomografias), se

foram realizados, deverao ser apresentados.

4 O ATENDIMENTO ODONTOLEGAL

4.1 Preencher toda a parte posterior do formuldrio de lesdes corporais, atentando para data e

hora do fato e resumo do historico.

4.2 Ouvir as queixas do periciado com relag@o as suas lesdes, bem como fatos relacionados ao

tratamento e limitagdes.

4.3 Ler os relatorios médicos/odontologicos apresentados, anotar as datas, CRM/CRO dos

médicos responsaveis por cada um deles. Resumir os fatos constantes em todos eles.

4.4 Anotar resultados dos principais achados de exames complementares. Lembrando que,

quando o periciado ndo os trouxer, deve-se relatar a sua auséncia.

4.5 Se a auséncia do exame complementar comprometer o resultado da pericia, finalizar o
exame, orientar o periciado a retornar qualquer dia da semana trazendo os exames solicitados,

para entdo realizar a pericia.

4.6 Proceder ao exame fisico estatico e dindmico do periciado. Inspec¢do, percussdo, palpagao
e ausculta quando pertinentes ao caso. O exame fisico deve ser direcionado ao sitio da lesdo e

as queixas localizadas na regido bucomaxilofacial.

4.7 Realizar exame extrabucal (da face) visando identificar: lesdes/feridas recentes,
assimetrias, patologias, deformidades, cicatrizes, paralisias, trismo ou outras sequelas que
tenham correlagdo com o historico. Analisar a face da vitima em repouso, sorrindo e durante a
abertura bucal. Registrar a presenca de alteracdes presentes na face que nao possuem

correlacdo com o historico.
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4.8 Examinar a regido da ATM buscando alteragdes como crepitagdo, estalidos ou luxagdes.

4.9 Realizar exame intrabucal visando identificar: lesOes/feridas recentes, assimetrias,
deformidades, cicatrizes, paralisias ou outras sequelas que tenham correlagdo com o historico.
Analisar e registrar as fraturas coronorradiculares (niimero do dente, classificacdo e tecidos
envolvidos, faces dentais, extensdo, caracteristicas das bordas, mobilidade, etc). Analisar as
auséncias dentais e a época da perda (antiga ou recente) e se possuem correlacdo com o
historico. Verificar a oclusdo dental em estatica e dindmica (protrusao, retrusao e lateralidade).

Verificar o quadro geral da saude bucal (higieniza¢@o) e dos dentes remanescentes.

4.10 Anotar todas as manobras propedéuticas realizadas no exame fisico, mesmo que

negativas.

4.11 Em caso de traumatismo dental, recomendar que o periciando realize exame radiografico
da regido afetada 6 meses apdés o fato visando identificar alteracdes periapicais,

principalmente as reabsor¢des radiculares, registrando no laudo.

5 A CONFECCAO DO LAUDO

5.1 Apo6s o término do atendimento clinico, com a coleta do historico, anamnese, exame
fisico e avaliacdo dos relatorios (tratamento, evolugcdo do quadro) e exames complementares,
deve-se proceder a conclusao e as respostas aos quesitos, coerentes com a associa¢ao de todos

estes elementos.

5.2 Com relagdo especificamente as lesdes corporais de cardter criminal, as possiveis

conclusdes e respostas aos quesitos deverdo determinar:

* A existéncia ou ndo de lesdes corporais, inclusive se ndo ha elementos para afirmar a
presenga de lesdes corporais (quando as mesmas ocorreram em tempo remoto € ndo ha

vestigios ou ndo ha como associar nexo causal das cicatrizes ou lesdes apresentadas).
* Havendo lesdes corporais, determinagdao do meio de agao ou instrumento utilizado.

* A presenca de lesdes caracteristicas de crueldade (ndo em relatos ou suposi¢des).

* A presenga de lesdes ou sinais caracteristicos de emprego de veneno, fogo ou
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explosivo.
* A demonstracio de perigo de vida real e ndo possivel.

* A inquestionavel presenga de incapacidade para ocupagdes habituais por mais de 30
dias (do contrario, ha necessidade de exame complementar no 30° dia apds lesdo). Nos
casos de fratura maxilomandibular com bloqueio da oclusdo ou nos casos de
comunicac¢do bucossinusal, especificamente, realizar exame complementar no 30° dia

apos lesdo.

* A consolidacao da cura ou das sequelas para avaliacdo pericial final (lembrando que

permanente ndo significa perpétuo, apenas um longo espago de tempo).

e A avaliagdo da debilidade das fungdes mastigatéria e fonética, se temporaria ou
permanente. Na ultima situacdo, utilizar tabelas de quantificacdo do dano (%). Para a
avaliagdo fonética realizar testes de pronuncia de fonemas linguodentais e
labiodentais. Nos casos de deformidade permanente (carater estético e estigmatizante)
por perdas dentais ou lesdes na face utilizar, se possivel, fotos ou registros recentes da
vitima e anteriores ao sinistro para a comparagao com os danos evidenciados durante a
pericia. Esta resposta deve ser especificada e, se possivel, graduada. Caso ainda ndo
seja possivel uma resposta definitiva a este quesito, relatar no laudo a necessidade de

exame complementar ao final do tratamento.

5.3 O laudo sera digitado, corrigido e revisado e, s6 entdo, sera impresso para assinatura

oficial.

6 REFERENCIAL
COSTA JUNIOR, P. J.; Cédigo Penal Comentado. 8" ed. Sdo Paulo: DPJ Editora, 2005;

ROTINAS DO DEPARTAMENTO MEDICO-LEGAL DO ESTADO DO RIO GRANDE DO
SUL;

MANUAL TECNICO-OPERACIONAL PARA OS MEDICOS-LEGISTAS DO ESTADO DE
SAO PAULO/ editado por Carlos Alberto de S. Coelho, José Jarjura Jorge Jr.; Conselho
Regional de Medicina do Estado de S. Paulo, 2008.
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Capitulo 15 - SECAO DE ANTROPOLOGIA FORENSE
ODONTOLOGIA LEGAL

POP 3: LESAO CORPORAL ODONTOLEGAL - EXAME COMPLEMENTAR

1 OBJETIVOS
* Concluir quanto ao tempo de afastamento e a presenca de sequelas das lesdes sofridas
na regido bucomaxilofacial, quando estes quesitos ndo foram respondidos na

realizacdo do primeiro exame no IML;

* Atingindo tais objetivos, fornecer prova material para instru¢ao de inquéritos policiais

OU processos criminais.

2 DOCUMENTACAO NECESSARIA (A SER CHECADA PELA PORTARIA)
2.1 Identificac¢do do periciando através de documento oficial com foto. Caso o periciando nao
possua documento com foto (menor), a certiddo de nascimento devera ser apresentada por um

dos pais ou responsavel legal.
2.2 Presenga de requisi¢do da autoridade policial, devidamente carimbada e assinada.

2.3 Copia do laudo de exame de lesdes corporais anterior (inicial) para instru¢do do exame de

lesdes corporais complementar.

2.4 Presenga de relatorio do médico/dentista assistente (médico/ dentista que acompanhou o
tratamento e evolugdo da doencga) contemporaneo a data do exame constando: cuidados

prestados a vitima, evolu¢dao da doenga e sequelas, se existentes.

2.5 Presenca de exames complementares da data do fato e atuais, para avaliagdo

médica/odontologica.

3 O ATENDIMENTO MEDICO
3.1 O exame complementar devera ser realizado preferencialmente pelo perito/odontolegista
que realizou o primeiro exame. Caso ndo seja possivel, outro perito/odontolegista podera

executar o exame complementar tendo consultado o laudo preliminar (inicial).
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3.2 Preencher o formulario de lesdes corporais complementar, ouvindo as queixas do

periciado com relagdo a sua doenca, bem como fatos relacionados ao tratamento e limitacoes.

3.3 Ler os relatérios dos médicos/odontologicos assistentes apresentados € o laudo de lesoes
corporais prévio, anotar as datas, CRM/CRO dos médicos/dentistas responsaveis por cada um

deles. Resumir os fatos constantes em todos eles.

3.4 Anotar resultados dos principais achados de exames complementares. Lembrando que,

quando o periciado ndo os trouxer, deve-se relatar a sua auséncia.

3.5 Se a auséncia do exame complementar comprometer o resultado da pericia, finalizar o
exame, orientar o periciado a retornar qualquer dia da semana trazendo os exames solicitados,

para entdo realizar a pericia.

3.6 Proceder exame fisico estatico e dindmico do periciado, direcionado ao sitio da lesdo e as
queixas clinicas. Realizar todos os exames especificos para a regido bucomaxilofacial, assim

como orientado para a execucdo do laudo de lesdo corporal inicial.

3.7 Anotar todas as manobras propedé€uticas realizadas no exame fisico, mesmo que negativas.

4 A CONFECCAO DO LAUDO

4.1 Apos o término do atendimento médico/odontolégico, juntar todos os elementos
necessarios para a confeccdo do laudo: histdérico, anamnese, exame fisico, laudo de lesdes
corporais prévio, relatorios médicos/odontoldogicos com os tratamentos e a evolugdo do

quadro, exames complementares.

4.2 Formular a conclusdo e respostas aos quesitos pendentes, coerentes com a associagao de
todos estes elementos. As modalidades de conclusdes sdo semelhantes as elencadas no laudo

de exame de corpo de delito em lesdes corporais. As respostas aos quesitos aqui sdo duas:
* Quanto ao tempo de afastamento (mais de 30 dias? Sim ou Nao).

* Quanto as sequelas morfo- funcionais, que devem ser especificadas (perda total ou
debilidade parcial de fung¢do mastigatoria ou fonética) e na medida do possivel,

graduadas (leve, moderada ou severa); e deformidade permanentes.
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4.3 O laudo sera digitado, corrigido e revisado e, s6 entdo, serd impresso para assinatura

oficial.
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Capitulo 15 - SECAO DE ANTROPOLOGIA FORENSE
ODONTOLOGIA LEGAL

POP 4: NECROPSIAS SAFOL - OSSADAS
1 INTRODUCAO

A Antropologia Forense tem como principal objetivo a identificacdo de corpos humanos,
provenientes de situagdes adversas, em que os métodos convencionais de identificagdo, tais
como a dactiloscopia ou o reconhecimento direto, ndo puderam ser realizados. Normalmente,
a metodologia antropologica ¢ aplicada aos cadaveres de condigdes especiais, tais como
aqueles carbonizados, em sua maioria; os esqueletizados (ossadas) e ou semi esqueletizados;
nas exumacdes de inumacdo cadavérica de longa data e ainda aqueles putrefeitos, em
avancado estagio de decomposi¢do, em que rara as vezes nao puderam ser identificados pela
equipe da necropapiloscopia. Nos desastres de massa e nos acidentes aeronauticos, via de
regra, a atuagdo da equipe de antropologia ¢ imprescindivel. Em que se pese o principal
objetivo deste tipo de pericia seja a identificagdo cadavérica, outras finalidades também sdo

observadas, quando possiveis,tais como: a causa da morte e a cronotanatognose.

A identificagdo médico legal desenvolvida pela SAFOL — Se¢do de Antropologia Forense e
Odontologia Legal do IML de Goiania, se baseia no método comparativo, sempre buscando
caracteristicas individualizadoras presentes no cadaver que sejam semelhantes com algum
registro prévio, tais como radiografias e fichas médicas e ou odontoldgicas; orteses; proteses;
sinais individuais particulares; exame de arcadas dentarias; dados antropométricos e
antroplogicos e, por fim, a utilizagdo do exame complementar de vinculo genético (DNA),
este ultimo realizado pelo Instituto de Criminalistica e, posteriormente, analisado pelo médico

legista solicitante.

Portanto, para realizagdo de tais estudos antropométricos e odontolegal, tais corpos, em sua
grande maioria, sao reduzidos a forma de ossada humana, apds sofrerem um processo especial
de limpeza. Trata-se, entdo, de metodologia laboriosa, lenta e detalhada, podendo durar meses

até a conclusio final dos trabalhos.

No exame antropoldgico das ossadas existem apenas duas situacdes possiveis:
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a) Exame de ossada de um individuo suspeito conhecido;

b) Exame de ossada de um individuo desconhecido.

2 PROCEDIMENTO

2.1 Rotina Preconizada para a Pericia Antropologica

O objeto de estudo nestes casos ¢ o caddver com identidade ignorada ou ainda nao
confirmada. O médico legista responsavel pelo recebimento deste tipo de corpo deve realizar
uma primeira analise superficial da situac¢do, confirmando a dificuldade de identificagdo por
necropapiloscopia dactiloscopica, fazendo o levantamento de qualquer informagao relevante
sobre o caso em questdo, realizando um sucinto relatorio desta situacdo e entdo, somente apds
este preambulo, encaminhar tal corpo a equipe especializada da antropologia (SAFOL); seja

no interior do estado ou na capital.

Apo6s o encaminhamento e a transferéncia deste caddver para a equipe da SAFOL, o mesmo
serd estudado, radiografado, fotografado, verificando as roupas, adornos pessoais externos,

caracteristicas externas disponiveis, etc..

Depois o cadaver ¢ encaminhado a limpeza especializada, através de fervura, secagem e
acondicionamento adequado, para ser submetido a uma segunda analise mais detalhada, com
novas fotografias, e coleta de dados antropométricos, verificando detalhes importantes que a

equipe da SAFOL julgar necessaria.

A proxima etapa compreende a andlise destas informagdes, até que se tenha um suspeito
conhecido. Caso esta condigdo ja exista, faz-se a comparagdo das caracteristicas levantadas
durante o exame antropologico com as dos registros conhecidos e, se houver coincidéncias
relevantes, o individuo ¢é dito identificado. E ao final desta etapa que se pode ter a causa da
morte esclarecida. Mais dificil ¢ a determinagdo da cronotanatognose que, devidos aos

inameros fatores envolvidos, nem sempre ¢ estabelecida.

3 REFERENCIAL

ALCANTARA, Hermes Rodrigues. Pericia Médica Judicial. 2. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan: 2005;
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FIGINI, A. R. L. [et. al]. Identificagdo humana — volume I. Campinas: Editora Millenium,
2005., pags 231-235; 243-249; pags 352-366;

FRANCA, G.V.; Medicina Legal. 5" ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1998;

MANUAL TECNICO-OPERACIONAL PARA OS MEDICOS-LEGISTAS DO ESTADO DE
SAO PAULO/ editado por Carlos Alberto de S. Coelho, José¢ Jarjura Jorge Jr.; Conselho
Regional de Medicina do Estado de S. Paulo, 2008;

Pericia Médica Judicial, 2 Ed, cap 18, pags 315-333;

VANRELL, J. P. Manual de Medicina Legal — Tanatologia, 2* ed. Sao Paulo: Leme Led,
2004.

4 ELABORACAO

Dr. Rodrigo Naves Pinto - Médico Legista/Cirurgido Vascular
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Capitulo 15 - SECAO DE ANTROPOLOGIA FORENSE
ODONTOLOGIA LEGAL

POP 5: NECROPSIAS SAFOL - CARBONIZADOS

1 CONCEITO

Sao chamados cadaveres carbonizados aqueles que sofreram agdo térmica importante direta
ou indiretamente sobre seus tecidos, reduzindo-os ao estagio de “carvao”, que na grande

maioria das vezes tem o fogo como principal fonte geradora desta energia redutora.

Estes cadaveres, ndo infrequentemente, apresentam destruicdo completa de parte de seu
corpo, bem como a de vestigios de lesdoes produzidas (intravida, pos morte), perda de suas
caracteristicas fisicas facilitadoras de sua identificacdo, bem como superposi¢ao de agdes

lesivas (politraumatismos, lesdes perfuro-contundentes, projeteis de arma de fogo, etc.).

2 OBJETIVO
Realizar a necrdpsia para identificacdo da vitima e, quando possivel, estabelecer sua causa

mortis.

3 ROTEIRO PARA A PERICIA

3.1 Antes da necropsia (fase de levantamento de dados)
* Levantamento do historico e condigdes do local do encontro do cadaver;

* Buscar as caracteristicas do individuo periciado, bem como as informag¢des médicas e
odontoldgicas disponiveis tais como: cirurgias prévias, prosteses, orteses, radiografias,

fichas clinicas médica e odontoldgica, fotografias de “sorriso”, etc.

3.2 A necropsia propriamente dita

* Iniciar pela radioscopia, quando disponivel;
* Fotografar cada etapa;

* Realizar o exame pericial conjuntamente com o odontolegista, cabendo ao médico
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legista a responsabilidade de toda a necropsia e a solicitagdo de exames
complementares, caso necessario. Ao odontolegista cabe a realizagdo da caracterizagao

odontolegal;

* Exame externo detalhado, dando importancia especial para fatos que possam auxiliar
no diagnéstico da identificacdo, tais como: tatuagens, sinais especiais, adornos

pessoais, genitalia externa, etc.;

* Exame Interno: iniciar preferencialmente pela sequéncia do polo cefalico, depois torax

e demais partes corporais presentes;

* Cuidado especial deve-se ter com o uso de serra elétricas para abertura do cranio e de
outras cavidades, pois muitos dos dentes estdo calcinados e se destroem com muita

facilidade devido a frequéncia de vibracdes deste tipo de material;

* Importancia especial deve ser dada a abertura da traqueia para observagao das fuligens

ali presentes em casos de carbonizag¢do/queimaduras intravida;

* Coletar sangue preferencialmente, mesmo que coagulado, das cavidades cardiacas,

quando possivel;

* Inventariar a cavidade abdominal, com especial atencao aos achados da préstata ou de
utero e seus anexos. Lembrar que os orgdos pélvicos sdo mais resistentes ao calor.
Pode-se tentar também a coleta de sangue da aorta e artérias iliacas com grandes

chances de sucesso;

* Caso a coleta de sangue para subsidiar exame de DNA futuro ndo possa ser realizada,
verificar a possibilidade de coleta de por¢do de orgdos internos do torax (ex.
miocardio) e abdome (ex. figado). Na falta destes pode-se tentar a retirada do terco
proximal de um dos fémures, tendo em vista que, muitas das vezes, estas sdo as

porc¢des dsseas mais preservadas durante a carbonizacao;
* Observados estes cuidados, segue-se a rotina norma para necropsias em geral.
3.3 Comentarios Importantes

Cuidado aos médicos legistas: estas necropsias especiais, complexas por sua natureza, devem
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ser realizadas sem pressa, sem improvisos, de preferéncia com a presenca do odontolegista,
em periodo diurno, sem pressdes de familiares e politicas para a liberagdo imediata dos
corpos. Aqui talvez se encontre uma das maiores dificuldades em realizar as necropsias de
carbonizados, que muitas das vezes ndo se tem a confirmagdo médico legal imediata da
identidade da vitima periciada. No contexto geral, tais corpos s6 deveriam ser liberados para
os familiares ou seus representantes legais apds a devida confirmacdo técnica de suas

identidades.

4 REFERENCIAL

ALCANTARA, Hermes Rodrigues. Pericia Médica Judicial. 2. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan: 2005;

FIGINI, A. R. L. [et. al]. Identificagdo humana. Volume I. Campinas: Editora Millenium,
2005., pags 231-235; 243-249; pags 352-366;

FRANCA, G.V.; Medicina Legal. 5" ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1998;

MANUAL TECNICO-OPERACIONAL PARA OS MEDICOS-LEGISTAS DO ESTADO DE
SAO PAULO/ editado por Carlos Alberto de S. Coelho, José Jarjura Jorge Jr.; Conselho
Regional de Medicina do Estado de S. Paulo, 2008;

Pericia Médica Judicial, 2 Ed, cap 18, pags 315-333;

VANRELL, J. P. Manual de Medicina Legal — Tanatologia, 2* ed. Sao Paulo: Leme Led,
2004.

5 ELABORACAO
Dr. Rodrigo Naves Pinto - Médico Legista/Cirurgido Vascular
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Capitulo 16 - EXUMACAO CADAVERICA

POP 1: EXUMACAO CADAVERICA

1 CONCEITO E OBJETIVOS

A exumagdo cadavérica ¢ uma pericia de carater excepcional, atendendo-se a solicitacdo de

autoridades policiais ou judicidrias. A exumacgao consiste no desenterramento do cadéver para

realiza¢ao de necropsia com finalidades de interesse da justica:

Averiguar uma causa de morte passada despercebida;

Esclarecer questionamentos e detalhes que surgiram posteriormente a uma primeira

necropsia;
Esclarecer uma grave contradi¢cao ou confirmar um diagnostico;
Identificar o corpo;

Coletar amostras para exames.

2 DOCUMENTACAO E CONDUTAS NECESSARIAS

Requisi¢do de exame assinada pela autoridade policial ou judiciaria, com informagdes

do histoérico, o tempo de inumagdo e os objetivos da exumacao;
Copia do processo, a ser analisado previamente pelo perito responsavel pelo exame;

Copia do prontudrio médico hospitalar, se este for o caso, com a descricdo do quadro

clinico, exames complementares e tratamentos realizados;

O dia e a hora da exumacgdo deverdo ser previamente marcados com a administragao

do cemitério e com a equipe de trabalho do perito médico-legista;

Devem ser informados e estar presentes no cemitério a autoridade solicitante, o

administrador do cemitério e representantes da familia do morto.
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3 AEQUIPE DE TRABALHO
Cientes do horario e do local da exumagdo, que muitas vezes ¢ em outro municipio, a equipe
devera se encontrar nas dependéncias do Instituto com antecedéncia necessaria para se

deslocar até o cemitério em tempo habil.

A equipe ¢ composta por um médico legista, um auxiliar de autdpsia, um motorista € um

fotografo policial, que fardo o deslocamento em veiculo oficial.

4 MATERIAL NECESSARIO (a ser levado)
4.1 Equipamentos especiais de protecdo individual
e Jalecos , gorros, pro-pés ¢ mascaras descartaveis aos membros da equipe que nao

entrardo em contato direto com o cadaver (motorista e fotografo)

* Macacdo especial, pro-pés, luvas descartdveis de latex e mdscaras de acrilico anti-
vapores organicos para os que entrardo em contato direto com o cadaver (médico e

auxiliar de autopsia).

4.2 Instrumental cirurgico

* Dbisturi, laminas, tesoura, costotomo, serra manual, afastadores, rugina.
» Sacos para coleta de evidéncias de diversos tamanhos, lacres ou barbante.

* Formulérios para solicitagdo de exames, esquemas humanoides, papéis em branco para

anotacoes.

5 OS PROCEDIMENTOS
* Na chegada ao cemitério, o administrador deve indicar o local da sepultura, para onde

irdo todos os presentes.

* Os coveiros s6 poderdo comegar os trabalhos apds a autorizacao do perito. Antes disto,

o local, a lapide e a identificacdo desta serdo fotografados.

* Autorizados, os coveiros iniciardo a abertura da cova. Os passos deverdo ser todos

fotografados.
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Enquanto isto, comegam as anotagdes para posterior confecciao do auto de exumagao e
reconhecimento. Nao hd um formuldrio especifico para o auto da exumagdo e da
necropsia pds- exumacao. Existem modelos sugeridos para a lavratura dos autos, onde

devem constar:

5.1 Auto de Exumacao e Reconhecimento

Data, hora de inicio dos trabalhos, autoridades policiais presentes, familiares
presentes, nome dos funciondrios do cemitério (coveiros e administrador), membros

da equipe de trabalho do IML.

Descricao detalhada do local de sepultamento, da lapide, numeracao da cova e tipo de

solo.

Descri¢do dos procedimentos dos coveiros, até a retirada da urna de dentro da

sepultura e exposi¢cdo da mesma.

Descrigdo detalhada da urna, cor, material, estado de conservagdo, antes e depois de

ser aberto. Anotar os horarios e fotografar os passos.

Descric¢ao do aspecto do corpo, estado de conservagao, fauna cadavérica, indumentaria

e aderegos.

Verificar com os familiares se estes reconhecem a urna e o corpo.

5.2 Necropsia pds- exumacgao

Depois de exumado o cadadver, proceder ao exame necroscopico com as mesmas

técnicas de exames cadavéricos habituais.

Descrever as vestes, o grau de decomposi¢do e, parte a parte do corpo, examinar e

procurar especificamente o que propde a pericia solicitada. Fotografar.

Os exames externo e interno devem ser completos, mesmo no que resta do cadaver,
tomando-se o cuidado de distinguir os achados patologicos e traumaticos das

modificagdes "post mortem".

Nos casos de suspeita de intoxicacdo exodgena, coletar e acondicionar amostras do

cadaver, das visceras, cabelos e também das roupas, panos e da terra que envolvem o
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corpo.

* No caso de coleta de amostra para confronto de DNA, procurar areas vidveis, como

fragmentos de musculos, visceras e medula dssea.

e Lembrar-se que varios sao os vestigios que podem ser encontrados em uma pericia
desta natureza, por exemplo: hemorragias deixam manchas pardas por muito tempo;
ferimentos duram pouco, mas cicatrizes resistem mais; processos infecciosos

permanecem por algum tempo e lesdes Osseas ficam praticamente inalteradas.

5.3 A Re-inumacéao
Ap6s a necropsia, os coveiros fardo o procedimento de fechamento da urna e o seu
recolocamento na sepultura, o que deve ser acompanhado pelos peritos, fotografado e relatado

nos autos.

6 O LAUDO PERICIAL

O relatério do exame devera ser nos mesmos moldes do laudo necroscopico, com discussao
dos achados macroscopicos em associacdo com historico e exames laboratoriais para se
chegar a conclusdo. Deve- se ter prudéncia na interpretagdo dos achados, visto que muitas
vezes, mesmo com o emprego de todos os recursos disponiveis, as conclusdes estardo bastante

limitadas.

10 REFERENCIAL
FRANCA, G.V. Medicina Legal. 5" ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1998;

HERCULES H.C. Medicina Legal texto e atlas. Sdo Paulo: ed. Atheneu, 2005;

MANUAL TECNICO-OPERACIONAL PARA OS MEDICOS-LEGISTAS DO ESTADO DE
SAO PAULOY/ editado por Carlos Alberto de S. Coelho, José Jarjura Jorge Jr.; Conselho
Regional de Medicina do Estado de S. Paulo, 2008.

11 ELABORACAO

Dra. fvia Carla Nunes Ferreira Dalla Fina — Médica Legista/Patologista
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Capitulo 17 - PATOLOGIA FORENSE

POP 1: EXAMES HISTOPATOLOGICO

1 OBJETIVO
Realizar exames histopatologicos de amostras humanas escolhidas e encaminhadas pelos

médicos legistas, originadas em exames de tanatologia, clinica e sexologia médico-legais.

2 PROCEDIMENTOS
2.1 Abrangéncia
* As atribuigdes de laboratorio de patologia forense restringem-se estritamente a esfera
criminal, sendo excluidos os exames na esfera civel, em mortes naturais sem

assisténcia médica;

* Serdo atendidas as requisicdes oriundas de todos os Institutos Médico-Legais do

Estado de Goiés, devidamente preenchidas e assinadas por médicos legistas;

* Ao laboratdério compete a realizagdo de pericias criminais exclusivamente em seres

humanos, ndo lhe sendo atribuicdo qualquer exame em animais ou plantas;

* Por fim, salientamos que as amostras destinadas ao laboratorio de Patologia sdo

inuteis para analises toxicologicas e genéticas.

2.2 Quadro de pessoal

Os laudos histopatologicos sdo realizados por médico legistas (peritos oficiais) com
especializacao em anatomia patologica e citopatologia. A equipe ¢ formada ainda por técnicos
com treinamento em métodos histoldgicos, bem como servigos de apoio como digitagao,

arquivo, museu, manuten¢ao, limpeza e oficiais administrativos.

2.3 As requisic¢oes:
2.3.1 As requisigdes em modelo padronizado devem ser preenchidas, datadas e assinadas de
forma legivel. Deve constar, necessariamente:

* Nome e/ou Registro Geral (RG) do periciando;

e Sexo e idade;
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Pegas retiradas;

Resumo do historico (colhido com familiares ou policiais ou no relatorio de

atendimento);

Achados necroscopicos relevantes (por ex: lesdes externas; derrames cavitarios , etc.).

2.4 Roteiro para coleta das amostras

As pecas a serem analisadas devem ser mergulhadas imediatamente no liquido fixador
adequado (formol na concentra¢io de 10%). E o fixador que, ao penetrar nos tecidos,
paralisa o processo de desintegracao celular, mantendo a célula mais préoxima possivel
da estrutura viva. Ou seja, pecas ndo devidamente acondicionadas no formol tornam-

se inviaveis para analise histopatologica;

Orgaos macicos (rim, figado, bago, Gtero) devem ser semi-seccionados para facilitar a

penetracao do liquido fixador, exceto o cérebro, que deve ser acondicionado inteiro;

Orgaos ocos (pulmdes, intestino, estbmago) devem receber fixador também na parte

interna , com o auxilio de um funil ou uma seringa;

O coragdo deve ser lavado para a retirada do excesso de sangue e codgulos, o que

prejudica a perfusdo do fixador;

Os 6rgaos devem ser mergulhados em frascos de boca larga e bem vedados para

evitar vazamento do liquido;

As pecas tém que ficar completamente submersas, em propor¢ao de 10 partes liquidas

para 01 tecidual;
Identificar o frasco (nome ¢ RG);
Expedir a requisi¢ao do exame, sob a responsabilidade do médico-legista;

As amostras colhidas ndo devem ser congeladas, sob pena de dano tecidual

irreversivel e prejuizo diagnostico.

2.5 Roteiro para recebimento das amostras pelo laboratorio

A. Verificar a identificagdo no frasco;
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B. Verificar a imersdo adequada em formol;

C. Verificar a requisi¢do do exame (pedido médico);

D. Verificar a correspondéncia entre o numero de pegas e o que consta no pedido
médico;

E. Receber o material, se cumprido os itens anteriores.

2.6 Roteiro para realiza¢ao do exame histopatolégico:

2.6.1 Etapa 1 - Macroscopia

Separar as pecas que serdo analisadas uma a uma.

Descrever, orgdo por oOrgao: Peso, medidas, coloracao, densidade e alteragcdes

anatomicas.

Selecionar areas e cortar pequenos fragmentos representativos, em dimensoes

aproximadas de 2,0 x 1,5 x 0,3 cm.

Acondicionar os fragmentos selecionados em cassetes plasticos, devidamente

identificados, e recolocar em frasco de formol.
Enviar os cassetes a etapa 2 (histotécnica).

Quanto ao material que sobrou da andlise macroscopica (visceras formolizadas),
proceder o arquivamento destas em ambiente adequado por um periodo minimo de 03

(trés) meses.

Apoés este periodo, as visceras deverdo ser sepultadas, de acordo com as normas

sanitarias e ambientais vigentes.

Pecas de interesse académico serdao enviadas ao museu do IML.

2.6.1.1 Equipamentos necessarios para a macroscopia:

EPI (luvas descartaveis de latex, jaleco descartavel impermeavel, gorro descartavel,

mascara semifacial filtrante, 6culos de acrilico).

Balanga.
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Faca afiada, navalhas, tesouras reta ¢ curva.
Pingas "dente de rato" e anatdmica.

Régua transparente de 30 cm.

Cassetes plasticos.

Barbante.

Toalhas de papel.

Formol.

2.6.2 Etapa 2 - Histotécnica:

Retirar os fragmentos dos cassetes e proceder as técnicas de processamento dos

tecidos;
Realizar a inclusao dos fragmentos processados em parafina;
Proceder a microtomagem dos blocos de parafina, em espessura de 4 a 6 p;

Colocar os fragmentos microtomados em laminas de vidro de borda fosca, que serdo

identificadas;
Corar as laminas pela técnica de Hematoxilina-Eosina (HE), que ¢ a coloracdo bésica;

Em casos especiais, realizar outras coloragdes para pesquisa de agentes etiologicos ou

depositos (Fite-Faraco, PAS, PERLS e outras);

Envernizar as 1aminas, proceder a secagem e envia-las a etapa 3 (microscopia).

2.6.2.1 Equipamentos necessarios para a histotécnica:

EPI (luvas descartaveis de latex, jaleco descartavel ou de tecido, gorro descartavel,

mascara semifacial filtrante, 6culos de acrilico);

Magquinario (processador de tecidos, microtomo, banho-maria, placa de inclusdo,

estufa, balanca de precisao);

Utensilios (Becker, baldo volumétrico, funil de vidro, pipetas, provetas de vidro, cubas
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de coloragdo, ber¢os de coloracdo, pingas pequena, média e grande, moldes metélicos

para histologia, tesoura, faca, navalhas, laminas de vidro de borda fosca);

* Produtos quimicos (parafina, alcool absoluto, xilol, Cera de abelha, verniz, carvao
ativado em po, corantes, acidos cloridrico, acético fosfotungstico, periddico e nitrico,

sulfato de potassio e aluminio).
2.6.3 Etapa 3 - Microscopia:

* Receber as laminas juntamente com o pedido médico e a descri¢do macroscopica das

visceras;
* Fazer a analise microscopica dos tecidos, relatando as alteragdes encontradas;

* Relacionar os achados microscopicos, macroscopicos, necroscopicos e historico,

elaborando laudo histopatolégico do caso;
* Digitar e assinar o laudo;
* Enviar o laudo ao médico legista responsavel pelo caso;

* Proceder o arquivamento das laminas por um periodo de 05 (cinco) anos. Depois disto
o material podera ser descartado de acordo com as normas sanitarias e ambientais

vigentes.
2.6.3.1 Equipamentos necessarios para a microscopia:
*  Microscopio Optico com maquina fotografica;
e Computador;

e Impressora.

3 REFERENCIAL

FINKBEINER W. E.; URSELL, P. C.; DAVIS, R. L. AUTOPSY PATHOLOGY: A manual
and atlas. 2. ed. - Philadelphia: Saunders Elsevier, 2009;

FRANCA, G.V. Medicina Legal. 5" ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1998;
HERCULES, H.D. Medicina Legal texto e atlas. 1* ed. Sao Paulo, 2005;
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MANUAL TECNICO-OPERACIONAL PARA OS MEDICOS-LEGISTAS DO ESTADO DE
SAO PAULO/ editado por Carlos Alberto de S. Coelho, José Jarjura Jorge Jr.; Conselho
Regional de Medicina do Estado de S. Paulo, 2008.

4 ELABORACAO

Dra. [via Carla Nunes Ferreira Dalla Fina — Médica Legista/Patologista
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PARTE 3 - SERVICOS DE APOIO DIRETO
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Capitulo 18 - SERVICO DE ATENDIMENTO DO PLANTAO
(ESCREVENTES)

POP 1: GERAL

1 TERMOS/SIMBOLOS/SIGLAS

DO - Declaragio de Obito

DP - Delegacia de Policia

DPVAT - Seguro Obrigatério de Danos Pessoais Causados por Veiculos Automotores

NR - Norma Regulamentadora do Ministério do Trabalho

SCL - Sistema de Controle de Laudos

Expediente - Conjunto de documentos oficiais (laudos, formularios, entre outros) que sofrem

intercAmbio ou interacdo entre as atividades do plantao e do cartério do IML

2 OBJETIVO

Sistematizar e padronizar procedimentos minimizando perdas com énfase na qualidade do
servigo e na seguranca do trabalhador; Receber o plantdo e verificar as pendéncias passadas
pelo plantdo anterior; Receber o expediente e fazer a distribuicdo dos documentos aos

destinatarios

3 RECURSOS NECESSARIOS
* Computadores;
e Carimbos;
e Telefone/fax;
e Grampeadores;
* Impressora;
* Copiadora;

e Material de escritorio.

4 PROCEDIMENTOS

* Receber o plantdo e verificar as pendéncias passadas pelo plantao anterior;
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* Receber o expediente e fazer a distribuicdo dos documentos aos destinatarios;

e Atender ao publico na recep¢do, vitimas, representante das vitimas, policiais e

funcionarios, prestar as informagdes necessarias;

* Atender ao telefone e prestar as informagdes necessarias;

* Anotar as ocorréncias passadas com todas as informagdes necessarias;

e Comunicar as ocorréncias aos interessados;

¢ Receber documentos referentes a cada ocorréncia;

e (Cadastrar os laudos no Sistema de Laudo;

* Preencher os livros com as informacdes necessarias;

* Passar as informacdes no relatorio do plantdo;

* Receber e guardar os pertences encontrados junto aos cadaveres;

* Receber e guardar as provas retiradas dos cadaveres;

* Receber e encaminhar aos papiloscopistas de plantdo os documentos das vitimas em
obito;

* Fazer liberagao dos documentos para os familiares das vitimas em 0bito;

* Orientar os familiares quanto aos procedimentos para liberacao dos corpos presentes

no IML.

5 REFERENCIAL

BRASIL. Ministério do Trabalho e Emprego. Norma Regulamentadora 32 (NR.32).
Disponivel em: <http://www.mte.gov.br/legislacao/normas_regulamentadoras/nr 32.pdf>.
Acesso em 05 jan. 2010.

GOIAS. Secretaria da Seguranca Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.
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6 ELABORACAO

Divino Aparecido de Moura — Assistente de Gestdo Administrativa
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Capitulo 18 - SERVICO DE ATENDIMENTO DO PLANTAO
(ESCREVENTES)

POP 2: RECEBIMENTO DO PLANTAO

1 TERMOS/SIMBOLOS/SIGLAS
NR — Norma Regulamentadora do Ministério do Trabalho
Expediente - Conjunto de documentos oficiais (laudos, formulérios, entre outros) que sofrem

intercambio ou interacdo entre as atividades do plantdo e do cartério do IML.

2 OBJETIVO

Sistematizar e padronizar procedimentos minimizando perdas, com énfase na qualidade do
servico e na seguranca do trabalhador; Receber o plantdo e verificar as pendéncias passadas
pelo plantdo anterior; Receber o expediente e fazer a distribui¢do dos documentos aos

destinatarios.

3 RECURSOS NECESSARIOS
e Computadores;
e Carimbos;
e Telefone/fax;
* Grampeadores;
* Impressora;
e Copiadora;

e Material de escritorio.

4 PROCEDIMENTOS
4.1 Recebimento do Plantao

* Verificar se existe alguma pendéncia ou ocorréncia a ser atendida do plantio anterior;
* Dar andamento nas pendéncias do plantdo anterior;

* Buscar os documentos do expediente no cartdrio;
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* Conferir e distribuir documentos do expediente aos interessados.

4.2 Passagem do Plantiao
4.2.1 Confeccionar o relatorio do plantdo com as seguintes informagoes:
» Relatar os plantonistas escalados;
* Relatar os fatos relevantes do plantao;
* Relatar os documentos recebidos e encaminhados ao cartorio durante o plantdo;
* Relacionar os Relatorios Médicos realizados durante o plantao;
* Relacionar os Laudos Médicos realizados durante o plantdo;
* Relatar a quantidade de DO recebidas, utilizadas, canceladas e devolvidas;

* Relatar as pendéncias passadas ao plantdo seguinte.

5 REFERENCIAL

BRASIL. Ministério do Trabalho e Emprego. Norma Regulamentadora 32 (NR.32).
Disponivel em: <http://www.mte.gov.br/legislacao/normas_regulamentadoras/nr 32.pdf>.
Acesso em 05 jan. 2010.

GOIAS. Secretaria da Seguranca Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO

Divino Aparecido de Moura — Assistente de Gestdo Administrativa
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Capitulo 18 - SERVICO DE ATENDIMENTO DO PLANTAO
(ESCREVENTES)

POP 3: ATENDIMENTO AO PUBLICO

1 TERMOS/SIMBOLOS/SIGLAS

DO - Declaragao de obito

DP - Delegacia de Policia

DPVAT - Seguro Obrigatério de Danos Pessoais Causados por Veiculos Automotores

SCL - Sistema de Controle de Laudos

Expediente - Conjunto de documentos oficiais (laudos, formularios, entre outros) que sofrem

intercAmbio ou interacdo entre as atividades do plantdo e do cartdrio do IML.

2 OBJETIVO

Sistematizar e padronizar procedimentos minimizando perdas com énfase na qualidade do
servigo e na seguranca do trabalhador; Receber o plantdo e verificar as pendéncias passadas
pelo plantdo anterior; Receber o expediente e fazer a distribuicdo dos documentos aos

destinatarios.

3 RECURSOS NECESSARIOS
* Computadores;
¢ Carimbos;
e Telefone/fax;
e Grampeadores;
* Impressora;
* Copiadora;

e Material de escritorio.
4 PROCEDIMENTOS

4.1 Atendimento ao Publico

4.1.1 Para vitimas em busca de exames de corpo delito:
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Verificar o encaminhamento da autoridade competente;

Verificar qual o tipo de exame requerido;

Comunicar ao médico;

Depositar os papéis em local predeterminado até que os casos sejam atendidos;

Apo6s o atendimento, entregar a segunda via dos Relatorios Médicos ao responsavel,
anotando em livro proprio e colhendo assinatura e nimero de documento de

1dentidade.

4.1.2 Policiais conduzindo presos ou vitimas:

Verificar o encaminhamento da autoridade competente;

Verificar qual o tipo de exame requerido;

Comunicar ao médico;

Depositar os papéis em local predeterminado até que os casos sejam atendidos.

Apo6s o atendimento, entregar a segunda via dos Relatorios Médicos ao responsavel,
anotando em livro proprio e colhendo assinatura e nimero de documento de

identidade.

4.1.3 Recebimento de documentos de vitimas em Obito:

Conferir os documentos e materiais trazidos pelos Auxiliares de Autdpsia ao final da

remogao da vitima;
Anotar horario de chegada em livro préprio, bem como as informacgdes necessarias;
Cadastrar o laudo no SCL;

Encaminhar o laudo ao médico de plantdo ou depositar o mesmo em local apropriado

para o acesso do médico;

Encaminhar o documento de identificagdo ao papiloscopista de plantdo para o

procedimento de identificacao do corpo;

Ao final da autdpsia, receber o laudo e:
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- Se o corpo tiver familiar, proceder a liberacao.

- Se até o final do plantdo ndo comparecer familiar, encaminhar o laudo ao cartorio

juntamente com os demais documentos do plantao (expediente).

4.1.4 Pessoas em busca de desaparecidos:

Verificar as informagdes;

Mostrar fotos;

Se houver davida solicitar a um Auxiliar de Autdpsia de plantdo para mostrar o corpo

em questao;

Caso seja identificado positivamente, encaminhar ao cartério ou liberar a DO para

familia;

Orientar onde podera continuar a busca.

4.1.5 Familiares de Vitimas em 0bito:

a) Liberagao de cadaver identificado e com parente de primeiro grau ou procurador:

Receber a documentagdo da vitima e do familiar; Orientar sobre o andamento

do processo;

Liberacao de cadaver consiste na entrega da via amarela da DO ao familiar da
vitima;

Preencher o livro cadavérico, mediante apresentagdo de documento de

identificacdo pessoal da vitima e do parente de 1° grau;

Verificar se ha no laudo algum documento técnico que identifique o cadaver:

laudo papiloscépico;

Realizar a liberagdo do corpo para parente de 1° grau ou para procurador de
parente de 1° grau, munido de procuragdo por instrumento publico com firma

reconhecida;

Colher assinaturas em locais necessarios.
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b) Caso nao apresente documento oficial com impressao digital:

e Se for menor de dezesseis anos, proceder a liberacdo somente com o

reconhecimento do pai ou mae e com a Certidao de Nascimento.
¢) Se for maior de doze anos:

* Solicitar ao papiloscopista de plantdo que faga a busca no sistema de
identificacao do estado de Goias. Caso tenha sido emitido um documento em
Goias, aguardar a ficha datiloscopica do Instituto de Identificacdo e fazer

liberag@o apos o parecer do papiloscopistas de plantdo.

e (Caso contrario, se existir outro documento, liberar com termo de

responsabilidade e reconhecimento assinado pelo parente e duas testemunhas.
* Se ndo existir outro documento, encaminhar ao cartdrio para providéncias.
4.1.6 Liberagao de cadaver identificado e sem parente de primeiro grau ou procurador:

e Verificar comprovacao da ndo existéncia deste parente. Uma vez comprovado a nao

existéncia do parente, proceder a liberagdo a outro familiar identificado;

* Se ndo apresentar comprovacao, encaminhar ao cartério para providéncias quanto a

liberagao.
4.1.7 Liberagdo de cadaver nao identificado e sem parente de primeiro grau ou procurador:
* Encaminhar o familiar ao cartorio para providéncias quanto a liberagao.
4.1.8 Preenchimento do Termo de Responsabilidade/Reconhecimento
e Identificar o solicitante e as testemunhas;
* Tirar copia dos comprovantes de identificagdo e endereco de cada um;
* Preencher todos os campos do Termo;
* Colher as assinaturas e assinar o Termo.
4.2 Atendimentos ao telefone

* Atender e prestar informagdes pertinentes ao publico em geral;
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e Atender as ocorréncias comunicadas via telefone;

* Anotar as comunicacdes de Obito e aguardar a oficializacdo via telefone ou fax pela

delegacia responsavel;

* Anotar todas as informagdes (horario, local da ocorréncia, telefone do comunicante,

telefone da viatura no local, etc.) em livro proprio
* Ligar para a delegacia responsavel caso a oficializa¢cdo ndo ocorra imediatamente;
e Comunicar a um Auxiliar de Autopsia do plantdo sobre as ocorréncias em andamento.

4.3 Cadastro do laudo no SCL

* Promover a montagem do laudo;
* Anotar no livro caso seja Laudo de Exame Cadavérico;

* (Cadastrar o laudo no SCL incluindo, se possivel, o histérico do mesmo.

S REFERENCIAL

BRASIL. Ministério do Trabalho e Emprego. Norma Regulamentadora 32 (NR.32).
Disponivel em: <http://www.mte.gov.br/legislacao/normas_regulamentadoras/nr 32.pdf>.
Acesso em 05 jan. 2010.

GOIAS. Secretaria da Seguranca Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO

Divino Aparecido de Moura — Assistente de Gestdo Administrativa
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Capitulo 19 - AUXILIARES DE AUTOPSIA

POP 1: ATIVIDADES ADMINISTRATIVAS DO AUXILIAR DE AUTOPSIA

1 TERMOS/SIMBOLO/SIGLAS

EPI — Equipamento de Protecdo Individual

NR — Norma Regulamentadora

NRPTC — Nucleo Regional da Policia Técnico-cientifica
SAFOL — Se¢do de Antropologia Forense e Odontologia Legal
SCL —Sistema de Controle de Laudos

SIH — Sec¢ao de Identificagdo Humana

SVO — Servico de Verificacdo de Obitos

2 RECURSOS NECESSARIOS
Computadores;

Carimbos;

Telefone/fax;

Grampeadores;

Impressora;

Material de escritorio.

3 OBJETIVO

Sistematizar e padronizar procedimentos minimizando a ocorréncia de desvio na execugdo de

tarefas fundamentais, independentemente de quem as realize;
* Priorizar a qualidade do servigo;
* Facilitar o trabalho em equipe;
*  Diminuir o tempo de resposta as demandas;

* Socializar as informagdes recebidas.

4 PROCEDIMENTOS

4.1 Receber o plantdo as 7 horas da manha conferindo:
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* Os EPI’s de uso geral;

* Os cadaveres acondicionados nas camaras frias/geladeiras bem como a temperatura
das mesmas;

* Os cadaveres que ficaram sobre as mesas se foram necropsiados ou ndo e se estdo
aguardando liberagdo para a funeraria.

4.2 Acondicionar na camara fria/geladeira o cadaver que esteja aguardando liberagdo para
funeraria ou que esteja entrando em processo de autolise;

4.3 No término do plantdo, informar ao escrevente sobre a eventual existéncia de cadaveres

nao necropsiados pelo plantdo corrente para que a equipe seguinte tome as providéncias;

4.4 Receber do escrevente comunicado de remogdes pendentes, e se confirmada a ma fé da

equipe anterior narrar no Livro de Ocorréncias e comunicar a chefia imediata;

4.5 Acondicionar o cadaver na camara frigorifica, quando da auséncia de familiares e/ou para

evitar sua deterioragao;

4.6 Informar ao chefe imediato qualquer anomalia descoberta e descrever o fato em livro
proprio;
4.7 Narrar em livro proprio todos os fatos ocorridos durante o plantdo;

4.8 Prestar apoio operacional durante a realizacdo de fotografias;

4.9 Realizar a liberacdo de corpos para as funerdrias apds a conferéncia dos dados e o

preenchimento do documento de liberagdo da SEMAS pelo escrevente;

4.10 Acompanhar familiares para reconhecimento dos corpos que se encontram nas

dependéncias do Instituto;
4.16 Receber cadaveres oriundos do SVO ou dos Nucleos da Policia Cientifica devendo:
*  Checar a documentagao relativa ao encaminhamento do cadaver;

* Solicitar que o responsavel acondicione o cadaver no necrotério, identificando-o com

etiqueta apropriada;

* Se o corpo for oriundo de NRPTC, solicitar que o servidor responsavel pelo traslado

faca o relato no Livro de Ocorréncias do Plantdo, informando documentos e pertences
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entregues ao escrevente, bem como, local de remogdo e hora do 6bito. Se o corpo
destinar-se-:4 a SAFOL, faz-se o mesmo procedimento anterior € o servidor
responsavel pelo recebimento, registrar-se-a em livro proprio (Livro de Registro da

SAFOL).
4.17 Manter a sala do necrotério limpa;
4.18 Zelar pela higieniza¢ao do ambiente de convivéncia comum,;
4.19 Realizar a passagem de Plantdo as 7 horas do dia seguinte ao colega sucessor;

4.20 Descrever a passagem de plantdo em livro proprio relatando: as condi¢des dos cadaveres,
os EPI's para consumo, as condi¢cdes de uso dos equipamentos permanentes e as

intercorréncias, quando houver.

5 REFERENCIAL

BRASIL. Ministério do Trabalho e Emprego. Norma Regulamentadora 32 (NR.32).
Disponivel em: <http://www.mte.gov.br/legislacao/normas_regulamentadoras/nr 32.pdf>.
Acesso em 05 jan. 2010;

GOIANIA. Secretaria Municipal de Satde. Manual de Procedimento Operacional Padrao
(POP) - Servigo de Verificacao de Obitos (SVO). Goiania: 2009;

GOIAS. Secretaria da Seguranga Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO

Daniel de Carvalho Toledo — Auxiliar de Autdpsia

Sirlaine Viana da Silva — Auxiliar de Autopsia
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Capitulo 19 - AUXILIARES DE AUTOPSIA

POP 2: REMOCAO DE CADAVERES

1 TERMOS/SIMBOLOS/SIGLAS

EPI — Equipamento de Protecdo Individual

NR — Norma Regulamentadora

NRPTC — Nucleo Regional da Policia Técnico-Cientifica
SAFOL — Se¢do de Antropologia Forense e Odontologia Legal
SCL —Sistema de Controle de Laudos

SIH — Sec¢ao de Identificagdo Humana

SVO — Servico de Verificacdo de Obitos

RG — Numero de registro geral gerado pelo SCL do IML

PFF2 — Fator de Protegdo para Respiradores Faciais

2 OBJETIVOS
Sistematizar e padronizar procedimentos minimizando a ocorréncia de desvio na execugao de
tarefas fundamentais, independentemente de quem as realize;

* Priorizar a qualidade do servigo;

* Facilitar o trabalho em equipe;

* Diminuir o tempo de resposta as demandas;

* Socializar as informagoes recebidas.

3 RECURSOS NECESSARIOS
* Luvas cirurgicas ou de procedimento;
* Mascaras descartaveis tipo PFF2;
* Purificador de ar com peca semifacial filtrante;
e Gorros descartaveis;
* (algados fechados preferencialmente impermeaveis;

e Botade PVC;
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e Macacdo descartavel;

«  Oculos de protegio;

* Filtro ou bloqueador solar;

e Jalecos descartaveis;

e Alcool liquido a 70% e alcool em gel a 70%;
* Sacos para coleta de evidéncias;

* Etiquetas;

* Pranchetas para anotagao;

* Bloco de papel para anotagao;

e Livro de Ocorréncias;

¢ (Canetas.

4 PROCEDIMENTOS

O IML ¢ o 6rgao responsavel pela remogao dos cadaveres vitimas de morte violenta. Assim
sendo, salvo disposi¢do em contrario, a remog¢ao de corpos s6 podera ser realizada mediante
requisi¢cao da autoridade policial e apds a liberagdo do local pelo Perito Criminal. Segue

abaixo a conduta necessaria o procedimento:
4.1 Verificar com a equipe de escreventes se existe alguma remog¢ao pendente;

4.2 Receber a Requisi¢do de Exame Cadavérico expedida pela autoridade policial responsavel
e o respectivo Comunicado de Remocgdo verificando se este foi preenchido com as seguintes

informagdes:
* Enderego completo da ocorréncia (com ponto de referéncia);
* Hora do recebimento do comunicado pelo escrevente;

* Checar se as equipes de pericia e da delegacia responsavel foram acionadas e se as

mesmas deslocaram-se ao local da ocorréncia;
* Condig¢des do cadaver (se o cadaver encontra-se na fase de decomposicao);

* Telefone para contato, caso o local seja de dificil localizagao;
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4.3 A Requisi¢do de Exame Cadavérico bem como o comunicado de remocao sdo documentos
indispensaveis ao procedimento. Salvo disposi¢do em contrario, a equipe de remocao s6 deve

se deslocar ao local da ocorréncia de posse desses documentos;

4.4 Antes do deslocamento para a remog¢ao dos corpos, verifique com o motorista se ha EPI’s
descartaveis em quantidade suficiente na viatura. Se necessario, providencie ou solicite ao

motorista para que abasteca a viatura com os EPIs necessarios a remoc¢ao;

4.5 Levar consigo os EPIs duradouros de uso individual como a méscara semifacial fitrante,

botas e 6culos de protecdo. Algumas situagdes poderdo exigir o uso destes equipamentos.

4.6 Deslocar na companhia do motorista até o local especificado no comunicado de remogao e
antes de realizar a retirada do corpo, observar as normas de seguranga ¢ o uso dos EPIs

adequados a cada situagao;

4.7 Observar fatos ou elementos importantes da cena do crime (ou do acidente) e obter
informacdes com familiares da vitima ou testemunhas do fato que possam auxiliar o Médico

Legista na realizagdo do Exame Necroscopico;

4.8 Observar as medidas de seguranga bem como os EPIs previstos no Manual de

Biosseguranca, como descrito abaixo:

» Usar filtro ou bloqueador solar com fator de prote¢ao adequado ao tipo de pele (sob

orientagdo médica).

» Usar purificador de ar com peca semifacial filtrante na remog¢ao de corpos em putrefa-
¢do. Para as demais remogoes, utilizar respirador (mdéscara) semifacial filtrante tipo

PFF2.

» Utilizar luvas cirtrgicas ou de procedimento, 6culos de protecdo, calcados fechados

preferencialmente impermeaveis, pro-pés.

* Em locais de solo imido ou locais sob o risco de picada de animais pegonhentos, use

botas de PVC;
* Manter os calgados limpos;

* Trajar-se com vestimenta limpa, confortavel e apropriada para a atividade;
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» Evite roupas com botdes aparentes que possam prender-se a outros objetos podendo

ser causa de acidentes.
* Nao pendurar chaves, 6culos ou outros objetos nas roupas.

* Nas remogdes em locais de pouca ou nenhuma iluminagdo ou em rodovias, utilize ves-

timenta contendo faixas reflexivas que facilitem a visualizacao;

* Lavar as maos apds o término de cada remogao (seguir orientagdes do item “Higieni-

zacdo das Maos” do Manual de Biosseguranga do IML).
* Proteger ferimentos e mucosas contra de contaminagdes;

4.9 Nao descartar luvas, jalecos ou qualquer item de prote¢do individual nas vias publicas ou

em local que ndo possua o coletor especifico para residuo bioldgico ou de lixo hospitalar.

4.10 Coloque o lixo no compartimento de carga da viatura e descarte em lixo proprio assim

que chegar ao IML;

4.11 Recolher, sempre que possivel, o documento de identidade da vitima levando-o para o

IML;
4.12 Prestar aos familiares do cadaver as informacdes necessarias;

4.13 Descer o cadaver da viatura imediatamente apds a chegada ao IML. Colocar o corpo na

sala de necropsia e afixar a etiqueta de identificacdo descrevendo as seguintes informagdes:
* Nome do cadaver (se desconhecido, descreva o termo “ignorado”);
e Data da remocgao;
* Local da remocao;
* Numero de Registro do corpo no IML (verificar com o escrevente de plantdo).

4.14 Registrar a remog¢ao no livro de ocorréncias.

5 REFERENCIAL

BRASIL. Ministério do Trabalho e Emprego. Norma Regulamentadora 32 (NR.32).
Disponivel em: <http://www.mte.gov.br/legislacao/normas_regulamentadoras/nr 32.pdf>.
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Acesso em 05 jan. 2010;

GOIANIA. Secretaria Municipal de Saude. Manual de Procedimento Operacional Padrao
(POP) - Servigo de Verificagdo de Obitos (SVO). Goiania: 2009;

GOIAS. Secretaria da Seguranca Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO

Daniel de Carvalho Toledo — Auxiliar de Autdpsia

Sirlaine Viana da Silva — Auxiliar de Autopsia
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Capitulo 19 - AUXILIARES DE AUTOPSIA

POP 3: PROCEDIMENTOS DURANTE A NECROPSIA

1 TERMOS/SIMBOLO/SIGLAS

E.D.T.A. - Acido etilenodiaminotetra-acético - anticoagulante
PFF2 - Respirador tipo Mascara semifacial filtrante

Swabs - Hastes compridas para coleta material

PAF - Projétil de Arma de Fogo

Necrotomia - abertura ou exposi¢ao das cavidades do corpo

Necrorrafia - sutura ou fechamento de cavidades

2 OBJETIVO

Sistematizar e padronizar procedimentos minimizando a ocorréncia de desvio na execugao de

tarefas fundamentais, independentemente de quem as realize;
* Priorizar a qualidade do servico;
* Facilitar o trabalho em equipe;
*  Diminuir o tempo de resposta as demandas;

* Socializar as informagdes recebidas.

3 RECURSOS NECESSARIOS
* Luvas de procedimento descartaveis de latex;
* Luvas cirurgicas descartaveis de latex;
e Mascaras descartaveis;
e Gorros descartaveis;
* (algado impermeavel;
* Avental impermeével;
e Jaleco ou Macacao descartavel;
* Calgas descartaveis;
* Mascara semifacial filtrante (PFF2);

+  Oculos de protecio;
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* Instrumental cirargico apropriado e esterilizado;

* Laminas para bisturi;

e Agulhas para puncao raquidianas;

* Seringas descartaveis;

e Vidros ambar com E.D.T.A_;

* EpendorfcomE.D.T. A,

* Frasco coletor para urina;

* Agulhas cortantes para sutura;

* Linha para sutura;

» Sacos para coleta de evidéncias de pléstico e de papel de diversos tamanhos;
e Escalas numeradas;

e Laminas de vidro estéreis;

* Tubetes de plastico para acondicionar laminas de vidro;

e Swabs estéreis;

* Detergente liquido (para limpeza do cadaver);

* Escova para lavagem de roupas (para limpeza do cadaver);
* Etiquetas;

* Sabao liquido antibacteriano ou degermante assepsia das maos;
e Alcool liquido a 70% ;

 Alcool em gel a 70%;

* Papel Toalha.

4 PROCEDIMENTOS
4.1 Em geral, os cadaveres que derem entrada até as 05h da manha do plantdo de uma mesma
equipe deverdo ser necropsiados por ela antes que termine o seu horario de trabalho (07h). Os

que derem entrada apos as 05h aguardardo a equipe seguinte.

4.2 Corpos em decomposi¢do serdo necropsiados a luz do dia, ou seja, aqueles que derem

entrada no Instituto até as 17h. Apos este horario, aguardardo a equipe do dia seguinte.

4.3 Conforme recomendacao do protocolo dos médicos legistas, cadaveres vitimas de PAF

que derem entrada ap6s as 22h do plantdo vigente serdo necropsiados pela equipe do plantdo
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do dia seguinte.
4.4 Durante a necropsia:

* Informar ao médico legista sobre os fatos ou elementos importantes observados na
cena do crime bem como relatar as informacgoes colhidas com familiares da vitima ou

testemunhas do fato;

e Retirar a indumentaria do cadaver apds autorizacdo do médico legista responsavel pela

necropsia;

* Retirar os objetos pessoais que eventualmente acompanham o corpo sempre que

possivel;
e Lavar o cadaver;
» Realizar a abertura (necrotomia) das cavidades do corpo (térax, cabeca e abdome);

* Promover a retirada de 6rgdos e de material bioldgico para andlise pericial sempre que

solicitado pelo Legista;

* Acondicionar o material coletado em recipientes adequados (vide POP dos Médicos
Legistas) fechando-os com lacre numerado ou outro dispositivo de vedagdo

disponivel;
* Identificar o material coletado com, pelo menos, as informagdes seguintes:
- Nome e/ou ntiimero do cadaver;
- Data da coleta do material e/ou da necropsia;
- Descrigao resumida do material coletado.

» Retirar os projéteis de arma de fogo-PAF que estiverem alojados no cadaver. Lavar e
acondicionar os PAFs em embalagens apropriadas com a identificagio minima
necessaria descrita no item anterior, lacrando-os e armazenado no local apropriado

(vide POP dos M¢édicos Legistas);

* Auxiliar o Técnico em Radiologia durante o exame de RX;
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* Realizar a sutura (necrorrafia) das cavidades abertas e das possiveis lesdes existentes

no corpo;
* Lavar o corpo ap6s o término da necropsia;
* Lavar o instrumental cirurgico utilizado no ato de necropsia;
* Lavar a mesa de necropsia;
* Comunicar ao Papiloscopista e/ou Identificador o término da necropsia;
* Solicitar ao funciondrio de Servigos Gerais a higienizacdo do ambiente.
4.5 Apos a necropsia, providenciar o seguinte:

* Relacionar em livro préprio (Livro de Ocorréncias do Plantdo) todos os pertences

recolhidos do cadaver e, em seguida, repassar tais objetos ao escrevente plantonista;
* Narrar em livro préprio (Livro de Ocorréncias do Plantdo) as seguintes informacdes:

- Nome ou suposto nome do cadaver removido;

- Horario de remocgao;

- Endereco do local da remogao;

- Sendo a vitima ignorada, anotar as caracteristicas fisicas, cicatrizes, tatuagens e

possiveis pertences;

- Anotar se houve ou ndo a coleta de material bioldgico ou projéteis de arma de fogo

para andlise pericial complementar;

- Anotar outras informagdes pertinentes ao caso necessarias ao bom andamento do

Servigo;
- Identificar os servidores responsaveis pela remog¢ao e pelo exame de necropsia;

- Assinar a ocorréncia e colher a assinatura do médico legista responsavel pela

necropsia.
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5 REFERENCIAL

BRASIL. Ministério do Trabalho e Emprego. Norma Regulamentadora 32 (NR.32).
Disponivel em: <http://www.mte.gov.br/legislacao/normas regulamentadoras/nr 32.pdf>.
Acesso em 05 jan. 2010;

GOIANIA. Secretaria Municipal de Saude. Manual de Procedimento Operacional Padrao
(POP) - Servigo de Verificagdo de Obitos (SVO). Goiania: 2009;

GOIAS. Secretaria da Seguranca Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO

Daniel de Carvalho Toledo — Auxiliar de Autopsia / Fisioterapeuta

Sirlaine Viana da Silva — Auxiliar de Autdpsia / Advogada
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Capitulo 19 - AUXILIARES DE AUTOPSIA

POP 4: ATIVIDADES LABORAIS DO AUXILIAR DE AUTOPSIA NA SAFOL

1 TERMOS/SIMBOLO/SIGLAS
NR — Norma Regulamentadora
SCL —Sistema de Controle de Laudos

SIH — Sec¢ao de Identificagdo Humana
SVO — Servico de Verificacdo de Obitos

2 OBJETIVOS

e Sistematizar e padronizar procedimentos minimizando a ocorréncia de desvio na

execucao de tarefas fundamentais, independentemente de quem as realize;
* Priorizar a qualidade do servico;
* Facilitar o trabalho em equipe;
*  Diminuir o tempo de resposta as demandas;

* Socializar as informagoes recebidas.

3 RECURSOS NECESSARIOS
e Toucas descartaveis;
e QGorros descartaveis;
e Mascara semifiltrante PFF2;
e Mascara descartavel,
* Jaleco impermeavel descartavel;
* Macacdo impermeavel descartavel;
* Calga descartavel;

* Propé impermeével descartavel;
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* Luvas cirtirgicas de latex descartaveis;

* Luvas de procedimento de latex descartaveis;

«  Oculos de protecio individual;

* Mascara tipo viseira de acrilico;

* Escova de aco;

e Faca inox com lamina medindo cerca de 20 cm;
e Faca de serra;

e Serra elétrica;

e Peneira;

* Sacos plasticos para coleta de evidéncias com fundo leitoso para identificacdao de ta-

manhos de 20cm, 30cm, 50cm e de 1m;
* (aixa de polietileno branco;

¢ Pincel atdmico de cores variadas.

4 PROCEDIMENTOS
4.1 Da Antropologia Forense

4.1.1 Corpos que nao podem ser identificados pela impressdo digital:
e Carbonizados;
* Decomposi¢ao avangada (esqueletizagdo);
¢ (Ossadas e Mutilados;
e Ignorados;
* Criangas;
* Estrangeiros (alguns paises ndo visam impressao digital).

4.2 Rotina Administrativa

4.2.1 Receber cadéaver/restos mortais acompanhado dos seguintes documentos:
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Requisi¢@o de exame cadavérico expedida pela autoridade policial;

Ficha De Investigagdo De Dados Para Exame De Identificacio Antropologica

preenchida;
Nome do perito criminal que foi ao local;
Nome do Auxiliar de Autopsia e do Motorista que realizaram a remogao.

Se cadaver oriundo dos Nucleos do Interior, deverd vir acompanhado de Requisi¢ao
Cadavérica e Oficio expedido pela autoridade policial mais a Ficha De Investigacao

De Dados Para Exame De Identificagao Antropologica.

4.2.2 Verificar se foi anotado pelo responsavel da remocgao/traslado da ossada no Livro de

Ocorréncias do Plantdo: o méximo de informagdes pertinentes, o nimero do registro geral, lo-

cal de acondicionamento, nome do motorista e do auxiliar de autopsia que fizeram a remogao.

4.3 Rotina para realizacio de exames em ossadas

4.3.1 Admissdo de ossadas:

Encaminhar as ossadas ao IML de Goiania para pericia a encargo da Se¢dao de Antro-
pologia Forense. As ossadas encaminhadas para pericia deverdo vir acompanhadas de
requisi¢cdo de exame e/ou oficio emitido pela autoridade policial, onde constem os

quesitos a serem respondidos pelos peritos;

Se houver a suspeita de que a ossada possa pertencer a um individuo especifico, a de-
legacia também devera encaminhar juntamente com o material a ser periciado, todo e
qualquer tipo de documento médico, hospitalar e odontoldgico referente a esta pessoa,
bem como o preenchimento da FICHA DE INVESTIGACAO DE DADOS PARA
EXAME DE IDENTIFICACAO ANTROPOLOGICA, incluindo exames radioldgicos,

de forma a permitir a identificagdo médico legal;

Realizar a inclusdo da ossada com seu registro especifico, sendo gerado um niimero de

laudo;

Guardar a ossada em local destinado para tal e os peritos responsaveis por este tipo es-

pecifico de pericias serdo comunicados;
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* Importante: ossadas provenientes do interior do Estado poderdo ser encaminhadas di-
retamente pela Delegacia de Policia ou via Nucleo da Policia Cientifica da regido,
sempre acompanhadas pelo oficio da autoridade solicitante do exame e com os quesi-
tos a serem respondidos pelos peritos. Se houver um suspeito a identificar, deverao ser
encaminhados juntamente com a ossada todos os documentos médicos, hospitalares,
fichas odontologicas e exames radioldgicos deste suspeito bem como o preenchimento
da FICHA DE INVESTIGACAO DE DADOS PARA EXAME DE IDENTIFICA-
CAO ANTROPOLOGICA, de forma a permitir a confronta¢do dos achados da pericia

com o da provavel vitima.

4.4 Realizacao de Pericia em Ossadas
4.4.1 Recursos necessarios:

* Toucas descartaveis;

e Gorros descartaveis;

* Mascara semifiltrante

e Mascara descartavel;

* Jaleco impermeével descartavel;

* Macacdo impermeavel descartavel;

* Calga descartavel;

* Propé impermeavel descartavel;

* Luvas cirurgicas de latex descartaveis
* Luvas de procedimento de latex descartaveis
«  Oculos de prote¢io individual;

* Mascara tipo viseira de acrilico;

* Escova de aco;

e Faca inox +/- 20 cm de lamina;
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* Facade serra;
e Serra elétrica;
e Peneira;

* Sacos plasticos para coleta de evidéncias com fundo leitoso para identificacdo de ta-

manhos de 20cm, 30cm, 50cm e de 1m;
* Caixa de polietileno branco;
¢ Pincel atdbmico de cores variadas;
» Etiquetas de papel;
e Carimbo de mio;
* Enxada;
e Pa;
* Fogdo industrial;
* Botijao de gas;
* (Caldeirdo ou panela para a fervura;
* Chapa inox nao flexivel de 3 x 1,5 cm com dois cavaletes de 1 m de altura;
e Estantes;
* (aixa de papeldao com tampa 20x42 cm e 25 cm de altura
* Saco para cobrir 0 corpo;
o Alcool;
e Detergente liquido neutro;
* Instrumental Cirargico adequado;

* Bandeja inox 30x42cm.
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4.4.2 Do Auxiliar de Autopsia:

Fazer a inspe¢ao inicial do material enviado, sendo descrito o recipiente onde foi
acomodada a ossada, a presenc¢a de vestes (tipo, cor, marca, tamanho, peculiaridades),

e a presenga de partes moles e de suas caracteristicas;

Obs.: Ossadas com partes moles, apds a avaliacdo inicial, sdo limpas mecanicamente e
posteriormente ¢ realizada a fervura com detergente neutro. Esta limpeza podera ser
repetida quantas vezes forem necessarias, dependendo da quantidade de partes moles

presentes;

Colocar a ossada para secar ao ar livre (em temperatura ambiente), apds uma limpeza

considerada satisfatoria;

4.4.3 Do Perito:

Realizar a descricao das partes dsseas presentes (caracteristicas, nimero e alteracdes

traumaticas ou congénitas peculiares) e realizar a medida dos 0ssos;

Fazer a analise dos dados obtidos, os calculos referentes a sexo, raca e estatura e con-

clui-se o laudo;

Fotografias serdo realizadas sempre a critério do perito.

4.5 Liberacao das Ossadas

Preencher a Declaracio de Obito depois de concluida toda a pericia com vistas & iden-

tificagdo médico-legal da ossada;

Comunicar a autoridade policial solicitante da pericia, através de oficio, a conclusao
da pericia. Se houver a solicitagdo de exame de DNA, neste mesmo documento sera
dada ciéncia a autoridade policial de que o material coletado da ossada foi encaminha-

do ao Laboratério do Instituto de Criminalistica para a realizagdo do respectivo exame.

Armazenar no ossario, caso nao tiver havido a solicitacdo de exame de DNA, por pra-

zo de 10 anos ou enquanto houver espago.

Sepultar ou proceder a doagdo para uma instituicdo de ensino (vide POP/SECAI) na

auséncia de espaco fisico adequado para acondicionamento dessa ossada.
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5 REFERENCIAL

BRASIL. Ministério do Trabalho e Emprego. Norma Regulamentadora 32 (NR.32).
Disponivel em: <http://www.mte.gov.br/legislacao/normas_regulamentadoras/nr 32.pdf>.
Acesso em 05 jan. 2010;

GOIANIA. Secretaria Municipal de Saude. Manual de Procedimento Operacional Padrao
(POP) - Servigo de Verificagdao de Obitos (SVO). Goiania: 2009,

GOIAS. Secretaria da Seguranca Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO
Adail Lemos do Prado — Auxiliar de Autopsia
Daniel de Carvalho Toledo — Auxiliar de Autopsia / Fisioterapeuta

Sirlaine Viana da Silva — Auxiliar de Autdpsia / Advogada
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Capitulo 20 - TRANSPORTES
(MOTORISTAS)

POP 1: GERAL

1 TERMOS/SIMBOLOS/SIGLAS
EPI — Equipamento de Protecdo Individual
SVO — Servico de Verificacdo de Obito

2 OBJETIVO
Sistematizar e padronizar procedimentos minimizando perdas e dando énfase na qualidade do

servigo e na seguranga do trabalhador.

3 RECURSOS NECESSARIOS
* Veiculo Equipado.

4 PROCEDIMENTO
e Conduzir veiculo oficial, em territorio de itinerario previsto de acordo com as regras

de transito, transportando pessoal técnico e cadaveres;

* Conduzir o veiculo de modo a respeitar os preceitos do Codigo de Transito Brasileiro

instituido pela Lei 9.503/1997;

e Auxiliar na remogdo e transporte dos cadaveres oriundos de morte violentas e a

esclarecer.

e Zelar pelo bom uso e conservagao do veiculo “rabecdo” e se responsabilizar pela sua

higienizacao, inclusive das conchas mortudrias.

* Usar os EPIs adequados para cada procedimento.

5 REFERENCIAL

BRASIL. Denatran. Lei 9.503 de 21 de setembro de 1997, Cédigo de Transito Brasileiro.
Disponivel em: <http://www.denatran.gov.br>. Acesso em 01 dez. 2011;
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GOIANIA. Secretaria Municipal de Saude. Manual de Procedimento Operacional Padrao
(POP) - Servigo de Verificagdo de Obitos (SVO). Goiania: 2009;

GOIAS. Secretaria da Seguranca Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO
Adail Lemos do Prado — Auxiliar de Autopsia

Cleumar Bonifacio Cardoso — Técnico em Seguranca no Trabalho
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Capitulo 20 - TRANSPORTES
(MOTORISTAS)

POP 2: SERVICO DE REMOCAO

1 TERMOS/SIMBOLOS/SIGLAS

EPI — Equipamento de Protecdo Individual
PFF2 — Respirador Peca Semifacial Filtrante
SVO - Servico de Verificacdo de Obito

2 OBJETIVO
Sistematizar e padronizar procedimentos minimizando perdas e dando énfase na qualidade do

servigo e na seguranga do trabalhador.

3 RECURSOS NECESSARIOS
* Veiculo Equipado;
* Respirador (PFF2);
e Jaleco descartavel impermeavel;
* (alca descartavel,
e Gorro descartavel,
* Calcados impermedveis (botas);
* Luvas cirurgicas descartaveis de latex;
«  Oculos de protegio;
* Detergente;

e Alcool.

4 PROCEDIMENTO
* Conferir viatura quanto a higienizacdo das cubas mortudrias; nivel de 6leo do motor e
hidraulico; nivel de é4gua, calibragdo de pneus; higienizagdo da cabine e devida

lavagem;
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* Checar EPI's para procedimento de remogao. Caso ndo haja em quantidade suficiente

para o plantdo dentro da viatura, solicitar ao almoxarifado material para reposicao;
* Preencher o Livro de Ocorréncias antes, durante e depois de cada remogao;
* Deslocar até o local da remogao sempre em companhia do Auxiliar de Autdpsia;

* Deslocar até o local de remogao em velocidade permitida pela via publica (de acordo
com o Codigo de Transito Brasileiro — Lei 9.503/1997) e sempre com o giroflex

ligado;

* Parar em local seguro e, caso nao haja isolamento da area, tomar o cuidado de fazé-la

através de cones e fitas zebradas;

* Proceder a remogdo apods estar devidamente paramentado com todos os EPI's

necessarios, citados.

5 REFERENCIAL

BRASIL. Denatran. Lei 9.503 de 21 de setembro de 1997, Coédigo de Transito Brasileiro.
Disponivel em: <http://www.denatran.gov.br>. Acesso em 01 dez. 2011;

GOIANIA. Secretaria Municipal de Satde. Manual de Procedimento Operacional Padrao
(POP) - Servigo de Verificagdao de Obitos (SVO). Goiania: 2009,

GOIAS. Secretaria da Seguranga Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO

Adail Lemos do Prado — Auxiliar de Autopsia

Cleumar Bonifacio Cardoso — Técnico em Seguranca no Trabalho
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Capitulo 20 - TRANSPORTES
(MOTORISTAS)

POP 3: REMOCAO EM RESIDENCIAS OU EM VIA PUBLICA

1 TERMOS/SIMBOLOS/SIGLAS
PFF2 — Respirador Peca Semifacial Filtrante
SVO - Servico de Verificacdo de Obito

2 OBJETIVO
Sistematizar e padronizar procedimentos minimizando perdas e dando énfase na qualidade do

servigo e na seguranga do trabalhador.

3 RECURSOS NECESSARIOS
* Veiculos equipado;
* Respirador semifacial filtrante (PFF2);
e Jaleco descartavel impermeavel;
* (alca descartavel,
e Gorro descartavel,
* Calcados impermeaveis (botas);
* Luvas cirurgicas descartaveis de latex;

«  Oculos de protegao.

4 PROCEDIMENTO

* Deslocar até o local da remog¢ao sempre em companhia do Auxiliar de Autdpsia;

e Avaliar o espaco antes de proceder com a remogdo para decidir a melhor forma de

fazé-la;

* Deslocar até o local de remog¢ao em velocidade permitida pela via publica (de acordo
com o Codigo de Transito Brasileiro — Lei 9.503/1997) e sempre com o giroflex

ligado;
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* Proceder a remogdo apés estar devidamente paramentado com todos os EPI's

necessarios;

* Ficar atento as orientagdes do Auxiliar de Autopsia ao remover o corpo, para que o
impacto de sua retirada seja amenizado e evitar qualquer contato de secre¢dao do corpo

com a equipe de remocao e com o ambiente fisico;

* Colocar o corpo na cuba para ser transportado para a viatura e entdo removeé-lo para o

IML.

5 REFERENCIAL

BRASIL. Denatran. Lei 9.503 de 21 de setembro de 1997, Cédigo de Transito Brasileiro.
Disponivel em: <http://www.denatran.gov.br>. Acesso em 01 dez. 2011;

GOIANIA. Secretaria Municipal de Saude. Manual de Procedimento Operacional Padrio
(POP) - Servigo de Verificagdo de Obitos (SVO). Goiania: 2009;

GOIAS. Secretaria da Seguranca Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO

Adail Lemos do Prado — Auxiliar de Autopsia

Cleumar Bonifacio Cardoso — Técnico em Seguranga no Trabalho
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Capitulo 20 - TRANSPORTES
(MOTORISTAS)

POP 4: REMOCAO EM HOSPITAIS E SERVICOS DE SAUDE

1 TERMOS/SIMBOLOS/SIGLAS

PFF2 — Respirador Peca Semifacial Filtrante
SVO - Servico de Verificacdo de Obito

2 OBJETIVO

Sistematizar e padronizar procedimentos minimizando perdas e dando énfase na qualidade do

servigo e na seguranga do trabalhador.

3 RECURSOS NECESSARIOS:

Veiculo equipado;

Respirador semifacial filtrante (PFF2);
Jaleco descartavel impermeével;
Calca descartavel,

Gorro descartavel,

Calgados impermeaveis (botas);
Luvas cirargicas descartaveis de latex;

Oculos de protecio.

4 PROCEDIMENTO

Deslocar até o local da remocao sempre em companhia do Auxiliar de Autopsia;

Deslocar até o local de remogao em velocidade permitida pela via publica (de acordo
com o Codigo de Transito Brasileiro — Lei 9.503/1997) e sempre com o giroflex

ligado;

Proceder a remog¢do apos estar devidamente paramentado com todos os EPI's

necessarios;
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* Ficar atento as orientacdes do Auxiliar de Autdpsia ao remover o corpo, para que o
impacto de sua retirada seja amenizado e evitar qualquer contato de secre¢dao do corpo

com a equipe de remocao e com o ambiente fisico;

* Auxiliar a recolher o corpo e colocé-lo na viatura.

5 REFERENCIAL

BRASIL. Denatran. Lei 9.503 de 21 de setembro de 1997, Cédigo de Transito Brasileiro.
Disponivel em: <http://www.denatran.gov.br>. Acesso em 01 dez. 2011;

GOIANIA. Secretaria Municipal de Saude. Manual de Procedimento Operacional Padrao
(POP) - Servigo de Verificagdo de Obitos (SVO). Goiania: 2009;

GOIAS. Secretaria da Seguranca Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO
Adail Lemos do Prado — Auxiliar de Autopsia

Cleumar Bonifacio Cardoso — Técnico em Seguranga no Trabalho
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Capitulo 20 - TRANSPORTES
(MOTORISTAS)

POP 5: CHEGADA (APOS REMOCAO)

1 TERMOS/SIMBOLOS/SIGLAS

NR — Norma Regulamentadora do Ministério do Trabalho
PFF2 — Respirador Peca Semifacial Filtrante

SVO - Servico de Verificacdo Obito

2 OBJETIVO
Sistematizar e padronizar procedimentos minimizando perdas e dando énfase na qualidade do

servigo e na seguranga do trabalhador.

3 RECURSOS NECESSARIOS
* Respirador semifacial filtrante (PFF2);
e Jaleco descartavel impermeavel;
* Calga descartavel;
e Gorro descartavel,
* Calgados impermeaveis (botas);
* Luvas cirurgicas descartaveis de latex;
+  Oculos de protecio;
e Detergente;

e Alcool.

4 PROCEDIMENTO
* Proceder ao transporte do cadaver para o necrotério devidamente paramentado com

todos os EPI's necessarios;

* Ficar atento as orientacdes do Auxiliar de Autdpsia ao remover o corpo, para que o
impacto de sua retirada seja amenizado e evitar qualquer contato de secre¢dao do corpo

com a equipe de remocao e com o ambiente fisico;
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e Auxiliar na retirada da cuba mortuaria da viatura com o auxilio de uma maca levando-

a para a sala de necrdpsia onde o Auxiliar de Autopsia ird identifica-lo;
* Higienizar a cuba com detergente e/ou alcool e recolocar na viatura;

» Estacionar o veiculo em local apropriado enquanto aguarda a proxima remocao.

5 REFERENCIAL

BRASIL. Denatran. Lei 9.503 de 21 de setembro de 1997, Codigo de Transito Brasileiro.
Disponivel em: <http://www.denatran.gov.br>. Acesso em 01 dez. 2011;

GOIANIA. Secretaria Municipal de Saude. Manual de Procedimento Operacional Padrio
(POP) - Servigo de Verificagdo de Obitos (SVO). Goiania: 2009;

GOIAS. Secretaria da Seguranca Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO

Adail Lemos do Prado — Auxiliar de Autopsia

Cleumar Bonifacio Cardoso — Técnico em Seguranga no Trabalho
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Capitulo 20 - TRANSPORTES
(MOTORISTAS)

POP 6: HIGIENIZACAO DA VIATURA, CUBAS MORTUARIAS E
SUPERFICIES COM MATERIAL ORGANICO

1 TERMOS/SIMBOLOS/SIGLAS

NR — Norma Regulamentadora do Ministério do Trabalho
PFF2 — Respirador Peca Semifacial Filtrante

SVO — Servico de Verificacdo de Obito

2 OBJETIVO
Sistematizar e padronizar procedimentos minimizando perdas e dando énfase na qualidade do

servigo e na seguranga do trabalhador.

3 RECURSOS NECESSARIOS
* Respirador semifacial filtrante (PFF2);
» Jaleco descartavel impermeavel;
* Calcados impermeaveis (botas);
* Luvas de borracha para higienizagao;
«  Oculos de protegio;
* Sabao/Detergente;
« Alcool a 70%.

4 PROCEDIMENTO

4.1 Higienizacio da Viatura

* Lavar o Rabecao com agua e sabao (detergente)
4.2 Higienizacio das Cubas Mortuarias

* Higienizar superficies metalicas com alcool 70%.

4.3 Higienizacio de Superficies com Material Organico
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* Realizar limpeza e desinfec¢do de superficies com material organico, conforme

esquema abaixo:

a) Superficie com matéria organica;

b) Retirar toda matéria organica, com papel ou pano, fazendo limpeza mecénica;
c¢) Aplicar o desinfetante, deixar agir por 10 minutos;

d) Apos a agdo, remover o desinfetante da area;

e) Limpar o restante da area com dgua e sabao;

f) Secar as superficies.

S REFERENCIAL

BRASIL. Denatran. Lei 9.503 de 21 de setembro de 1997, Cédigo de Transito Brasileiro.
Disponivel em: <http://www.denatran.gov.br>. Acesso em 01 dez. 2011;

GOIANIA. Secretaria Municipal de Satde. Manual de Procedimento Operacional Padrao
(POP) - Servigo de Verificagdao de Obitos (SVO). Goiania: 2009,

GOIAS. Secretaria da Seguranga Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO

Adail Lemos do Prado — Auxiliar de Autopsia

Cleumar Bonifacio Cardoso — Técnico em Seguranca no Trabalho
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Capitulo 21 - NECROPAPILOSCOPIA

POP 1: ROTINAS ADMINISTRATIVAS - NORMAS GERAIS

1 SIGLAS
NR — Norma Regulamentadora do Ministério do Trabalho
PFF2 — Respirador Tipo Peca Semifacial Filtrante n. 2

SEFAZ — sistema de informacao da secretaria da fazenda

2 OBJETIVO
Sistematizar e padronizar procedimentos minimizando perdas e dando énfase na qualidade do

servigo e na seguranga do trabalhador.

3 RECURSOS NECESSARIOS
* Respirador semifacial filtrante (PFF2);
» Jaleco descartavel impermeavel;
e (alga descartavel,
e Gorro descartavel;
* Calcados impermedveis, bota branca de cano longo impermeavel;
* Luvas cirurgicas descartaveis de latex;
Oculos de protecio;
* Detergente;
o Alcool;
* Escova odontologica de cerdas macia;
* Tubo de Tinta para coleta de impressao digital;
* Fichas de coleta de impressao digital;
* Placa de A¢o Inox para coleta de impressao digital;
* Rolinho para coleta de impressao digital;
* 80% masculina ¢ 20 % feminina;

* Sacos de evidéncias pequeno e médio;
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* Computador com tela de LCD de 21” conectado a internet;

e Scanner;
e Fax;
e Telefone;

* Impressora colorida;
* Magquina fotogréfica;

* Magquina de copia.

4 PROCEDIMENTO
* Coletar impressdes digitais de todos os cadaveres que derem entrada no IML e tenham

condi¢des de coleta, inclusive decomposi¢do e carbonizados;

e Verificar no sistema da SEFAZ o nome de todos os cadaveres a fim de confirmar se o

mesmo possui identidade, inclusive criangas e bebés;
* Coletar a impressdo plantar de criangas e bebés ignorados;

* Aguardar o término da necropsia ou pedir autorizagdo do médico legista plantonista

para proceder a coleta de impressoes digitais;

* C(Coletar palmar ou plantar de cadaveres, caso haja solicitacdo realizada via memorando

da autoridade competente;

* Verificar a possibilidade de coleta de impressdes digitais em todos os cadaveres em
decomposicao. Caso nao haja possibilidade fazer Informacao técnica e entrega-la 2

vias para o escrevente (vide POP 11);

* Solicitar, via e-mail, a se¢do de fotografia do Instituto de Criminalistica que realize as
fotos de identificagdo dos caddveres ignorados € com supostos nomes que ocorrerem

durante o plantdo;

* Anotar no livro de ficha cadavérica observacao referente aos dedos que se encontram

em tratamento e, apos conclusao do trabalho, informar se foi possivel a coleta ou nao;

* Realizar a coleta de impressdes digitais de caddveres que serdo submetidos a exame de
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pesquisa de chumbo, bario e antimonio apenas apds a realizagdo desse. Esses

cadaveres estardo com suas maos inseridas em saco de evidencia;

* Informar ao papiloscopista do expediente, materiais referentes a coleta de impressdes

digitais que estiver perto de seu término;

* Coletar impressdes digitais dos cadaveres ignorados do Servigo de Verificagdo de
obito, que passardo pelos mesmos procedimentos de identificacdo que os cadaveres

ignorados do IML, mediante requerimento escrito.

5 REFERENCIAL

BRASIL. Ministério do Trabalho e Emprego. Norma Regulamentadora 32 (NR.32).
Disponivel em: <http://www.mte.gov.br/legislacao/normas_regulamentadoras/nr 32.pdf>.
Acesso em 05 jan. 2010;

GOIANIA. Secretaria Municipal de Saude. Manual de Procedimento Operacional Padrio
(POP) - Servigo de Verificagdo de Obitos (SVO). Goiania: 2009;

GOIAS. Secretaria da Seguranca Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO
Camila de Cassia F. O. Linhares — Identificadora
Juliana Pabla S. Martins - Identificadora/Chefe da Se¢do de Identificagdo Criminal do L.I.

Simone de Jesus - Identificadora
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Capitulo 21 - NECROPAPILOSCOPIA

POP 2: ROTINAS ADMINISTRATIVAS - IDENTIFICACAO DE
CADAVERES IGNORADOS

1 TERMOS/SIMBOLO/SIGLAS

DIH — Delegacia de investiga¢do de homicidios

2 OBJETIVO
Sistematizar e padronizar procedimentos minimizando perdas e dando énfase na qualidade do

servico e na seguranca do trabalhador.

3 RECURSOS NECESSARIOS

* Computador com tela de LCD de 217; conectado a internet;

e Scanner;
* Fax;
e Telefone;

* Impressora colorida;
* Magquina fotogréfica;

* Magquina de copia.

4 PROCEDIMENTO

4.1 Inserir os dados do cadéaver na planilha de cadaveres ignorados.

4.2 Verificar, via telefone, se ha registro de desaparecido com caracteristicas semelhantes ao
do cadaver pesquisado na divisdo de desaparecidos da delegacia de investigacdo de

homicidios (DIH), em Goiania.
4.3 Em caso positivo:

* Solicitar a ficha dactiloscopica ao arquivo do instituto de identificagdo pertinente (em
Goias Solicitar via e-mail, em outros estados da federagao enviar oficio via fax);
* Realizar o confronto dactiloscopico, confeccionar o respectivo laudo;

* Dar baixa na planilha de cadaveres ignorados (vide POP 12 — ROTINAS TECNICAS
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— laudo necropapiloscépico e informagao técnica);
* Guardar a ficha do cadaver no arquivo referente ao ano e més respectivo (vide POP
12: ROTINAS TECNICAS Laudo necropapiloscopico e informagio técnica);
* Comunicar via e-mail a secdo do cadaver ignorado do IML e a divisdo de
desaparecidos da DIH da identificacdo do cadaver;
* Encaminhar via oficio o Laudo necropapiloscdpico a delegacia responsavel pelo
inquérito.
4.4 Em caso negativo encaminhar a ficha via memorando, (caso a ficha ja ndo tenha sido
enviada por e-mail pelo plantonista) ao instituto de identificacdo de Goids, para a realizacao

de pesquisa dactiloscopica (um oficio por ficha).

5 REFERENCIAL

BRASIL. Ministério do Trabalho e Emprego. Norma Regulamentadora 32 (NR.32).
Disponivel em: <http://www.mte.gov.br/legislacao/normas_regulamentadoras/nr 32.pdf>.
Acesso em 05 jan. 2010;

GOIANIA. Secretaria Municipal de Saude. Manual de Procedimento Operacional Padrio
(POP) - Servigo de Verificagdo de Obitos (SVO). Goiania: 2009;

GOIAS. Secretaria da Seguranca Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO
Camila de Cassia F. O. Linhares — Identificadora
Juliana Pabla S. Martins - Identificadora/Chefe da Se¢do de Identificagdo Criminal do L.I.

Simone de Jesus - Identificadora
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Capitulo 21 - NECROPAPILOSCOPIA

POP 3: ROTINAS ADMINISTRATIVAS - ENCAMINHAMENTO DE DOCUMENTOS
RECEBIDOSDO INSTITUTO DE IDENTIFICACAO DE GOIAS E
OUTROS INSTITUTOS

1 SIGLAS
DIH — Delegacia de Investigacdo de Homicidios

NR — Norma Regulamentadora do Ministério do Trabalho

2 OBJETIVO
Sistematizar e padronizar procedimentos minimizando perdas e dando énfase na qualidade do

servico e na seguranca do trabalhador.

3 RECURSOS NECESSARIOS

* Computador com tela de LCD de 217; conectado a internet;

e Scanner;
* Fax;
e Telefone;

* Impressora colorida;
* Magquina fotogréfica;

* Magquina de copia.

4 PROCEDIMENTO

4.1 Em caso de cadaver que tenha sido identificado, entregar o laudo papiloscdpico, recebido
do Instituto de Identificacdo, ao cartério do IML, mediante recibo em livro especifico, para
que seja anexado ao laudo de exame cadavérico, dar baixa na planilha de cadaveres
ignorados, comunicar por e-mail a se¢do de cadaver ignorado do IML e a divisdo de

desaparecidos da DIH.

4.2 Caso os institutos de identificagdo nao tenham localizado idéntica dactiloscdpica, entregar

a informagdo ao cartorio do IML, mediante recibo em livro especifico, para que seja anexado
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ao laudo de exame cadavérico e, em seguida, dar baixa na planilha de cadaveres ignorados e

comunicar por e-mail a se¢do de cadaver ignorado do IML.

5 REFERENCIAL

BRASIL. Ministério do Trabalho e Emprego. Norma Regulamentadora 32 (NR.32).
Disponivel em: <http://www.mte.gov.br/legislacao/normas_regulamentadoras/nr 32.pdf>.
Acesso em 05 jan. 2010;

GOIANIA. Secretaria Municipal de Saude. Manual de Procedimento Operacional Padrao
(POP) - Servigo de Verificagdo de Obitos (SVO). Goiania: 2009;

GOIAS. Secretaria da Seguranca Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO
Camila de Cassia F. O. Linhares — Identificadora
Juliana Pabla S. Martins - Identificadora/Chefe da Se¢ao de Identificagdo Criminal do LI.

Simone de Jesus - Identificadora
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Capitulo 21 - NECROPAPILOSCOPIA

POP 4: ROTINAS ADMINISTRATIVAS - RECEBIMENTO E
ENTREGA DO PLANTAO

1 TERMOS/SIMBOLO/SIGLAS

NR — Norma Regulamentadora do Ministério do Trabalho

2 OBJETIVO
Sistematizar e padronizar procedimentos minimizando perdas e dando énfase na qualidade do

servigo e na seguranga do trabalhador.

3 RECURSOS NECESSARIOS
* Computador com tela de LCD de 217, conectado a internet,
* Scanner;
e Fax;
e Telefone;
* Impressora colorida;
* Maiquina fotografica;

* Maquina de copia.

4 PROCEDIMENTO
4.1 Recebimento do plantdo:
* Ao chegar ao plantdo, que se inicia as 7:00 horas ler o livro de passagem do plantdo,
conferir os livros e demais materiais e equipamentos da se¢do de papiloscopia € o0s

materiais de coleta do necrotério, para ver se estd tudo em ordem;

e Realizar o login no computador com sua senha pessoal para realizar os trabalhos

necessarios no mesmo.

4.2 Entrega do plantao:

* Ao final do plantdo, que ocorre as 7:00 horas, verificar no livro cadavérico do plantdo
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se ha cadaver para ser identificado;

* Limpar e higienizar a placa de coleta de impressdes assim como todos os instrumentos

necessarios para a coleta de impressoes digitais;
* Realizar o logoff do computador;
* Redigir relato no livro de passagem do plantdo citando ocorréncias tais como:

- Cadaver ignorado que ocorreu durante seu plantdo;

- Cadaver que devera ter suas impressdes coletadas pelo préximo plantonista;

- Dedos em tratamento de caddver em decomposi¢ao que precisam ser examinados nos
proximos plantdes;

- Outras ocorréncias que o papiloscopista julgar pertinente.

5 REFERENCIAL

BRASIL. Ministério do Trabalho e Emprego. Norma Regulamentadora 32 (NR.32).
Disponivel em: <http://www.mte.gov.br/legislacao/normas_regulamentadoras/nr 32.pdf>.
Acesso em 05 jan. 2010;

GOIANIA. Secretaria Municipal de Saude. Manual de Procedimento Operacional Padrio
(POP) - Servigo de Verificagdo de Obitos (SVO). Goiania: 2009;

GOIAS. Secretaria da Seguranca Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO
Camila de Céssia F. O. Linhares — Identificadora
Juliana Pabla S. Martins - Identificadora/Chefe da Secao de Identificagdo Criminal do L.I.

Simone de Jesus - Identificadora
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Capitulo 21 - NECROPAPILOSCOPIA

POP 5: ROTINAS ADMINISTRATIVAS - IDENTIFICACAO DE CADAVER COM
DOCUMENTO OFICIAL COM IMPRESSAO PADRAO

1 TERMOS/SIMBOLO/SIGLAS
NR — Norma Regulamentadora do Ministério do Trabalho
PFF2 — Respirador Tipo Peca Semifacial Filtrante n. 2

2 OBJETIVO
Sistematizar e padronizar procedimentos minimizando perdas e dando énfase na qualidade do
servigo e na seguranga do trabalhador.

3 RECURSOS NECESSARIOS

* Respirador semifacial filtrante (PFF2);

* Jaleco descartavel impermeével;

* (al¢a descartavel,

* Gorro descartavel,

* Calgados impermeaveis, bota branca de cano longo impermeével,
* Luvas cirurgicas descartaveis de latex;

«  Oculos de protegio;

* Detergente;

e Alcool;

* Escova odontologica de cerdas macia;

* Tubo de Tinta para coleta de impressao digital;

* Fichas de coleta de impressao digital;

* Placa de Aco Inox para coleta de impressao digital,

* Rolinho para coleta de impressao digital;

e  80% masculina ¢ 20 % feminina;

* Sacos de evidéncias pequenos € médios;

e Computador com tela de LCD de 2’ conectado a internet;

e Scanner;
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e Fax;

* Telefone

* Impressora colorida;
* Maiquina fotografica;

* Maquina de copia.

4 PROCEDIMENTO

4.1 Receber comunicado escrito em ficha propria do escrevente ao papiloscopista plantonista
da chegada de cadaver ao IML através de comunicado de chegada de cadaver, que constara

data, hora de chegada, hora de comunicacao.

4.2 Realizar a coleta do polegar direito (vide POP 12 — ROTINAS TECNICAS — identificagdo
de cadaver de morte recente) em caso de carteira de identidade expedida em Goias e os 10
dedos em caso de outro documento (carteira de trabalho, certificado de reservista ou carteira

de identidade de outro estado da federacdo).
4.3 Anotar no livro de ficha cadavérica a realizagdo da coleta em tal cadaver.

4.4 Realizar o confronto dactiloscépico (vide POP 10 — ROTINAS TECNICAS — confronto

dactiloscopico).

4.5 Confeccionar o laudo papiloscépico (vide POP 11 — ROTINAS TECNICAS - laudo

necropapiloscopico e informacgao técnica).

4.6 Registrar o laudo no livro de laudo papiloscopico, seguindo a ordem numérica pertinente.
4.7 Anotar na ficha dactiloscopica os dados do cadaver.

4.8 Arquivar a ficha do cadaver no arquivo referente ao ano e més respectivo.

4.9 Imprimir o laudo em 2 vias e entrega-las ao escrevente plantonista e vistar o livro
cadavérico no local referente ao cadaver em questdo, para que todos do plantdo se informem

da coleta de impressao digital.
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5 REFERENCIAL

BRASIL. Ministério do Trabalho e Emprego. Norma Regulamentadora 32 (NR.32).
Disponivel em: <http://www.mte.gov.br/legislacao/normas regulamentadoras/nr 32.pdf>.
Acesso em 05 jan. 2010;

GOIANIA. Secretaria Municipal de Saude. Manual de Procedimento Operacional Padrao
(POP) - Servigo de Verificagdo de Obitos (SVO). Goiania: 2009;

GOIAS. Secretaria da Seguranca Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO
Camila de Cassia F. O. Linhares — Identificadora
Juliana Pabla S. Martins - Identificadora/Chefe da Se¢do de Identificagdo Criminal do L.I.

Simone de Jesus - Identificadora
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Capitulo 21 - NECROPAPILOSCOPIA

POP 6: ROTINAS ADMINISTRATIVAS DO EXPEDIENTE - GERAL

1 TERMOS/SIMBOLO/SIGLAS
RG CRIMINAL — n° de registro do Sistema de Identificagdo Criminal — SIC

NR — Norma Regulamentadora

2 OBJETIVO
Sistematizar e padronizar procedimentos minimizando perdas e dando énfase na qualidade do

servico e na seguranca do trabalhador.

3 RECURSOS NECESSARIOS

* Computador com tela de LCD de 217; conectado a internet;

e Scanner;
e Fax;
e Telefone;

* Impressora colorida;
* Magquina fotogréfica;

* Magquina de copia.

4 PROCEDIMENTO
4.1 Verificar diariamente no livro cadavérico do plantdo do IML, os caddveres nao

identificados do plantdo do dia anterior ¢ anota-los na planilha de cadaver ignorado;
4.2 Separar as fichas de tais cadaveres e dar a destinag@o devida:

* Fichas de cadaveres identificados: arquivar no arquivo do més e ano respectivo;

* Fichas de cadaveres com suposto nome e ignorados: iniciar pesquisas descritas nos
POP 8 (ROTINAS ADMINISTRATIVAS - Identificagdo de cadaver com suposto
nome) ¢ POP 9 (ROTINAS ADMINISTRATIVAS - identificagio de cadaver

ignorado);
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* Fichas ilegiveis: guardar no arquivo referente a tais fichas.
4.3 Verificar se o material necessario para a execucdo das atividades estd em quantidade
suficiente, caso contrario, solicitar ao responsavel pelo almoxarifado o material que estiver

em falta.

4.4 Alimentar os dados da planilha de cadaveres ignorados que esta no disco F: do

computador da secao de papiloscopia.

4.5 Verificar se os cadaveres ignorados ou com suposto nome do plantdo anterior foram
fotografados, caso contrario, solicitar via e-mail a secdo de fotografia do Instituto de

Criminalistica que realize as mesmas.

4.6 Realizar o confronto dactiloscopico de cadaveres de plantdes anteriores, confeccionar os
respectivos laudos papiloscopicos ou informagdo técnica, e as respectivas buscas, caso
necessarias (vide POP 8 (ROTINAS ADMINISTRATIVAS - identificagdo de cadaver com
suposto nome), ¢ POP 9 (ROTINAS ADMINISTRATIVAS - identificacdo de cadaver
ignorado) e POP 12 (ROTINAS TECNICAS — laudo necropapiloscopico e informagio

técnica)).
4.7 Guardar a ficha coletada no arquivo referente a0 més e ano respectivo.

4.8 Providenciar backup mensal das pastas de documentos, laudos e e-mail salvos no

computador da se¢do de papiloscopia, que devera ser realizado no primeiro dia til de cada

A

mes.

4.9 Manter em pasta propria as fichas dactiloscopicas que aguardam resposta de Institutos de

Identifica¢do ou aguardam envio aos Institutos de Identificagdo.
4.10 Responder despachos que forem direcionados a sessdo de papiloscopia.

4.11 Enviar, semanalmente, e-mail ao Instituto de Identificacdo de Goias com os nomes,
matriculas bases e RG Criminal de todos os cadaveres identificados no IML com identidade

expedida em Goias.

4.12 Sempre que se ausentar da sala fazer /ogoff ou bloquear o computador.
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5 REFERENCIAL

BRASIL. Ministério do Trabalho e Emprego. Norma Regulamentadora 32 (NR.32).
Disponivel em: <http://www.mte.gov.br/legislacao/normas regulamentadoras/nr 32.pdf>.
Acesso em 05 jan. 2010;

GOIANIA. Secretaria Municipal de Saude. Manual de Procedimento Operacional Padrao
(POP) - Servigo de Verificagdo de Obitos (SVO). Goiania: 2009;

GOIAS. Secretaria da Seguranca Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO
Camila de Cassia F. O. Linhares - Identificadora
Juliana Pabla S. Martins - Identificadora/Chefe da Secao de Identificagao Criminal do L.I.

Simone de Jesus - Identificadora
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Capitulo 21 - NECROPAPILOSCOPIA

POP 7: ROTINAS ADMINISTRATIVAS DO EXPEDIENTE - IDENTIFICACAO DE
CADAVER COM SUPOSTO NOME

1 TERMOS/SIMBOLO/SIGLAS

DIH — Delegacia de investiga¢do de homicidios

INFOSEG — Rede de integragdo nacional de informagdes de seguranca publica
NR — Norma Regulamentadora do Ministério do Trabalho

SEFAZ — sistema de informagdes da secretaria da fazenda

2 OBJETIVO
Sistematizar e padronizar procedimentos minimizando perdas e dando énfase na qualidade do

servigo e na seguranga do trabalhador.

3 RECURSOS NECESSARIOS
* Computador com tela de LCD de 21”’; conectado a internet;
* Scanner;
e Fax;
e Telefone;
* Impressora colorida;
* Maiquina fotografica;

* Maquina de copia.

4 PROCEDIMENTO

4.1 Inserir os dados do cadaver na planilha de cadaveres ignorados que se encontra no disco

F: do computador da se¢do de papiloscopia.

4.2 Verificar nos sistemas de identificagdo criminal, sefaz, infoseg se ha registro do nome

suposto do cadaver.

4.3 Caso nao encontre registro enviar, através de memorando direcionado a Se¢do criminal do

Instituto de Identificacdo de Goias, a ficha para pesquisa dactiloscopica.
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4.4 Caso haja registro civil:

* Solicitar a ficha dactiloscopica ao arquivo do Instituto de Identificagdo pertinente (em

Goids solicitar via e-mail, em outros estados da federag@o enviar oficio via fax);

* Realizar o confronto dactiloscopico, confeccionar o respectivo laudo em duas vias e

entrega-las ao cartorio do IML, mediante recibo em livro especifico;

* Dar baixa na planilha de cadaveres ignorados (vide POP 11 — ROTINAS TECNICAS

— Laudo necropapiloscopico e informacao técnica);
* QGuardar a ficha do cadaver no arquivo referente ao ano e més respectivo;

e Comunicar via e-mail a se¢ao do cadaver ignorado do IML e a divisao de

desaparecidos da DIH da identificacdo do cadaver

5 REFERENCIAL

BRASIL. Ministério do Trabalho e Emprego. Norma Regulamentadora 32 (NR.32).
Disponivel em: <http://www.mte.gov.br/legislacao/normas_regulamentadoras/nr 32.pdf>.
Acesso em 05 jan. 2010;

GOIANIA. Secretaria Municipal de Satde. Manual de Procedimento Operacional Padrao
(POP) - Servigo de Verificacao de Obitos (SVO). Goiania: 2009;

GOIAS. Secretaria da Seguranca Piiblica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO
Camila de Cassia F. O. Linhares — Identificadora
Juliana Pabla S. Martins - Identificadora/Chefe da Secao de Identificagao Criminal do I.I.

Simone de Jesus - Identificadora
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Capitulo 21 - NECROPAPILOSCOPIA

POP 8: ROTINAS DO PLANTAO - IDENTIFICACAO DE CADAVER COM
SUPOSTO NOME

1 TERMOS/SIMBOLO/SIGLAS
II — Instituto de Identificacao
NR — Norma Regulamentadora do Ministério do Trabalho

PFF2 — Respirador Tipo Peca Semifacial Filtrante n. 2

2 OBJETIVO
Sistematizar e padronizar procedimentos minimizando perdas e dando énfase na qualidade do

servico e na seguranca do trabalhador.

3 RECURSOS NECESSARIOS
* Respirador semifacial filtrante (PFF2);
e Jaleco descartavel impermeavel;
* Calga descartavel,
e Gorro descartavel,
* (Cal¢ados impermeaveis, bota branca de cano longo impermeavel;
» Luvas cirurgicas descartaveis de latex;
* Placa de Aco Inox para coleta de impressao digital,
* Rolinho para coleta de impressao digital;
* Sacos de evidéncias pequenos e médios;
* Fichas de coleta de impressao digital. 80% masculina e 20 % feminina;

e Computador com tela de LCD de 2’ conectado a internet;

e Scanner;
* Fax;
e Telefone;

* Impressora colorida;

* Magquina fotogréfica;
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* Magquina de copia.

4 PROCEDIMENTO

4.1 Receber comunicado em formulario proprio do escrevente ao papiloscopista plantonista
da chegada de cadaver ao IML através de comunicado de chegada de cadaver, que constara

data, hora de chegada, hora de comunicagao.
4.2 Realizar a coleta dos 10 dedos em trés fichas dactiloscopicas (vide POP 12).

4.3 Anotar no livro de ficha cadavérica a realizacao da coleta em tal cadaver, colocando nos

campos referente a qualificagdo a expressao “suposto”.

4.4 Anotar na ficha dactiloscopica os dados do cadaver com a expressdo “suposto” na frente.

Também anotar a idade aproximada do cadaver. Se preciso, consultar o médico legista.
4.5 Verificar nos sistemas de identificacdo criminal, sefaz, infoseg se ha registro desse nome.

4.6 Em caso positivo solicitar a ficha dactiloscopica ao instituto de identificacdo pertinente
(em Goids solicitar via e-mail, em outros estados da federagdo solicitar via oficio que devera

ser encaminhado via fax).

4.7 Realizar o confronto dactiloscopico (vide POP 10 — ROTINAS TECNICAS — confronto

dactiloscopico).

4.8 Confeccionar o laudo papiloscopico (vide POP 11 — ROTINAS TECNICAS — Laudo

necropapiloscopico e informacgao técnica).
4.9 Registrar o laudo no livro de laudo papiloscopico, seguindo a ordem numérica pertinente.

4.10 Imprimir o laudo em 2 vias, entregd-las ao escrevente plantonista e vistar o livro

cadavérico no local referente ao cadaver em questao.
4.11 Caso ndo encontre registro nos sistemas, o papiloscopista devera:

* Escanear a ficha dactiloscopica em resolucao minima 500 dpi e escala de cinza e com

escala ou régua ao lado e enviar a ficha coletada por e-mail a se¢do criminal do

Instituto de Identificacdo (ii-criminal@ssp.go.gov.br);
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* QGuardar a ficha coletada na pasta de fichas que estdo aguardando resposta do L.I. e

vistar o livro cadavérico no local referente ao cadaver em questao.

S REFERENCIAL

BRASIL. Ministério do Trabalho e Emprego. Norma Regulamentadora 32 (NR.32).
Disponivel em: <http://www.mte.gov.br/legislacao/normas_regulamentadoras/nr 32.pdf>.
Acesso em 05 jan. 2010;

GOIANIA. Secretaria Municipal de Saude. Manual de Procedimento Operacional Padrio
(POP) - Servigo de Verificacao de Obitos (SVO). Goiania: 2009;

GOIAS. Secretaria da Seguranga Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO
Camila de Cassia F. O. Linhares — Identificadora
Juliana Pabla S. Martins - Identificadora/Chefe da Secao de Identificagao Criminal do I.I.

Simone de Jesus — Identificadora
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Capitulo 21 - NECROPAPILOSCOPIA

POP 9: ROTINAS DO PLANTAO - IDENTIFICACAO DE CADAVER IGNORADO

1 TERMOS/SIMBOLO/SIGLAS
NR — Norma Regulamentadora do Ministério do Trabalho

PFF2 — Respirador Tipo Peca Semifacial Filtrante n. 2

2 OBJETIVO
Sistematizar e padronizar procedimentos minimizando perdas e dando énfase na qualidade do

servico e na seguranca do trabalhador.

3 RECURSOS NECESSARIOS
* Respirador semifacial filtrante (PFF2);
e Jaleco descartavel impermeavel;
* Calga descartavel;
e Gorro descartavel,
* (Calgados impermeaveis, bota branca de cano longo impermeavel;
» Luvas cirurgicas descartaveis de latex;
+  Oculos de protecio;
* Detergente;
e Alcool;
* Escova odontoldgica de cerdas macia,
* Tubo de Tinta para coleta de impressao digital;
* Fichas de coleta de impressao digital;
* Placa de A¢o Inox para coleta de impressao digital;
* Rolinho para coleta de impressao digital;
e 80% masculina e 20 % feminina;
* Sacos de evidéncias pequenos e médios;

* Computador com tela de LCD de 21 conectado a infernet;
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Scanner;

Fax;

Telefone;

Impressora colorida;
Maquina fotografica;

Magquina de copia.

4 PROCEDIMENTO

Receber comunicado por escrito em requerimento proprio do escrevente ao
papiloscopista plantonista da chegada de cadaver ao IML através de comunicado de

chegada de cadaver, que constara data, hora de chegada, hora de comunicagao;
Realizar a coleta dos 10 dedos em trés fichas dactiloscopicas (vide POP 12);

Anotar no livro de ficha cadavérica a realizacao da coleta em tal cadaver, colocando,

nos campos referentes a qualifica¢do a expressdo “ignorado”;

Anotar na ficha dactiloscopica a expressao “ignorado” e a idade aproximada do

cadaver;

Escanear a ficha dactiloscopica em resolugdo minima 500 dpi e escala de cinza e com
escala ou régua ao lado e enviar a ficha coletada por e-mail a se¢do criminal do

Instituto de Identificacdo (ii-criminal@ssp.go.gov.br);

Guardar a ficha coletada na pasta de fichas que estdo aguardando resposta do Instituto

de Identificacdo e vistar o livro cadavérico no local referente ao cadaver em questdo.

5 REFERENCIAL

BRASIL. Ministério do Trabalho e Emprego. Norma Regulamentadora 32 (NR.32).
Disponivel em: <http://www.mte.gov.br/legislacao/normas_regulamentadoras/nr 32.pdf>.
Acesso em 05 jan. 2010;

GOIANIA. Secretaria Municipal de Satde. Manual de Procedimento Operacional Padrao
(POP) - Servigo de Verificacao de Obitos (SVO). Goiania: 2009;
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GOIAS. Secretaria da Seguranga Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO
Camila de Cassia F. O. Linhares — Identificadora

Juliana Pabla S. Martins - Identificadora/Chefe da Secao de Identificagdo Criminal do L.I.

Simone de Jesus — Identificadora
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Capitulo 21 - NECROPAPILOSCOPIA

POP 10: ROTINAS DO PLANTAO - COLETA DE IMPRESSOES DIGITAIS
POR MICRO-ADESAO

1 TERMOS/SIMBOLO/SIGLAS
NR — Norma Regulamentadora do Ministério do Trabalho
PFF2 — Respirador Tipo Peca Semifacial Filtrante n. 2

2 OBJETIVO
Sistematizar e padronizar procedimentos minimizando perdas e dando énfase na qualidade do

servigo e na seguranga do trabalhador.

3 RECURSOS NECESSARIOS
* Respirador semifacial filtrante (PFF2);
* Jaleco descartavel impermeével;
* (alga descartavel,
* Gorro descartavel,
* (Calgados impermeaveis;
* Luvas cirurgicas descartaveis de latex;
«  Oculos de protegio;
o Alcool;
e Detergente;
e Escova de cerdas macia;
e Tubo de Tinta;
* Placa de Ago Inox;
¢ Rolinho;
e Fichas de coleta;

e Sacos de evidéncias.
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4 PROCEDIMENTO
* Realizar o corte dos dedos na segunda falange de cada dedo com um bisturi ou alicate;
* Realizar a limpeza dos dedos, ou luva epidérmica, com adgua e sabdo neutro;

* Secar com gaze, caso a luva ou os dedos estejam muito imidos passar alcool com

algodao, para retirar o excesso de umidade;
* Espalhar o p6, com um pincel, fazendo movimentos circulares;
* Rolar o dedo sobre uma etiqueta branca em sua parte colante;

* Colar uma fita adesiva transparente sobre a impressao digital que foi impressa na fita

branca;
* Recortar o excesso de fita e prega-la na ficha dactiloscépica;

* No caso da luva epidérmica, calgar a luva e seguir o procedimento descrito acima.

5 REFERENCIAL

BRASIL. Ministério do Trabalho e Emprego. Norma Regulamentadora 32 (NR.32).
Disponivel em: <http://www.mte.gov.br/legislacao/normas regulamentadoras/nr 32.pdf>.
Acesso em 05 jan. 2010;

GOIANIA. Secretaria Municipal de Saude. Manual de Procedimento Operacional Padrio
(POP) - Servigo de Verificacao de Obitos (SVO). Goiania: 2009;

GOIAS. Secretaria da Seguranga Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO
Camila de Cassia F. O. Linhares — Identificadora
Juliana Pabla S. Martins - Identificadora/Chefe da Secao de Identificagdo Criminal do I.I.

Simone de Jesus — Identificadora
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Capitulo 21 - NECROPAPILOSCOPIA

POP 11: ROTINAS TECNICAS - CONFRONTO DACTILOSCOPICO

1 TERMOS/SIMBOLO/SIGLAS

NR — Norma Regulamentadora

2 OBJETIVO

Sistematizar e padronizar procedimentos minimizando perdas e dando énfase na qualidade do

servigo e na seguranga do trabalhador.

3 RECURSOS NECESSARIOS

Computador com tela de LCD de 21”; conectado a internet;
Scanner;
Fax;

telefone.

4 PROCEDIMENTO

Utilizar impressao digital contida em documento oficial original. Também pode ser
utilizada copia autenticada, caso esteja legivel, ou fotocdpia simples, caso haja outro

documento original com os dados do cadaver;

Utilizar o programa de visualizagdo de imagem para realizar o confronto

dactiloscopico;

Posicionar a impressdo padrao e questionada lado a lado e amplid-las igualmente no

programa;

Iniciar a procura de pontos caracteristicos pela impressdo digital que estiver em pior

condicao de leitura;

Iniciar a marca¢dao de pontos caracteristicos pelo delta, em caso de presilhas e

verticilos. Em arcos iniciar pelo meio da impressao;
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e Marcar a quantidade de pontos necessdria ao convencimento do papiloscopista da

identidade do cadaver em questio;

* Numerar os pontos em ordem crescente, iniciar no quadrante superior direito em

sentido horario.

5 REFERENCIAL

BRASIL. Ministério do Trabalho e Emprego. Norma Regulamentadora 32 (NR.32).
Disponivel em: <http://www.mte.gov.br/legislacao/normas_regulamentadoras/nr 32.pdf>.
Acesso em 05 jan. 2010;

GOIANIA. Secretaria Municipal de Saude. Manual de Procedimento Operacional Padrao
(POP) - Servigo de Verificagdo de Obitos (SVO). Goiania: 2009;

GOIAS. Secretaria da Seguranca Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO
Camila de Cassia F. O. Linhares — Identificadora
Juliana Pabla S. Martins - Identificadora/Chefe da Se¢do de Identificagdo Criminal do L.I.

Simone de Jesus — Identificadora
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Capitulo 21 - NECROPAPILOSCOPIA

POP 12: ROTINAS TECNICAS - LAUDO NECROPAPILOSCOPICO E
INFORMACAO TECNICA

1 TERMOS/SIMBOLO/SIGLAS

NR — Norma Regulamentadora

2 OBJETIVO
Sistematizar e padronizar procedimentos minimizando perdas e dando énfase na qualidade do

servigo e na seguranga do trabalhador.

3 RECURSOS NECESSARIOS:

* Computador com tela de LCD de 21” conectado a internet;

* Scanner;
e Fax;
* telefone.
4 PROCEDIMENTO

4.1 Utilizar modelo em anexo.
4.2 Colocar, sempre, frente e verso do documento utilizado para confronto.

4.3 Salvar as impressoes e documentos na pasta do més e ano respectivo localizado no disco

F: do computador.
4.4 Salvar o laudo na pasta do més e ano respectivo localizado no disco F: do computador.
4.4.1 Normas para a confec¢ao de informagao técnica:

» Utilizar modelo em anexo.

* Devera ser confeccionada a informagao técnica nos seguintes casos:
- Impossibilidade de coleta em decorréncia de deterioragdo dos dedos do cadaver
- Impressao digital questionada impropria para confronto

- Impressao digital padrao impropria para confronto
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- Outros casos que o papiloscopista julgar necessario.

S REFERENCIAL

BRASIL. Ministério do Trabalho e Emprego. Norma Regulamentadora 32 (NR.32).
Disponivel em: <http://www.mte.gov.br/legislacao/normas_regulamentadoras/nr 32.pdf>.
Acesso em 05 jan. 2010;

GOIANIA. Secretaria Municipal de Saude. Manual de Procedimento Operacional Padrio
(POP) - Servigo de Verificagdo de Obitos (SVO). Goiania: 2009;

GOIAS. Secretaria da Seguranca Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO
Camila de Cassia F. O. Linhares — Identificadora
Juliana Pabla S. Martins - Identificadora/Chefe da Secao de Identificagdo Criminal do I.I.

Simone de Jesus — Identificadora
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Capitulo 21 - NECROPAPILOSCOPIA

POP 13: ROTINAS TECNICAS - COLETA DE IMPRESSOES DIGITAIS EM
CADAVER DE MORTE RECENTE

1 TERMOS/SIMBOLO/SIGLAS
EPI — Equipamento de prote¢ao individual
NR — Norma Regulamentadora

PFF2 — Respirador Tipo Peca Semifacial Filtrante n. 2

2 OBJETIVO
Sistematizar e padronizar procedimentos minimizando perdas e dando énfase na qualidade do

servigo e na seguranga do trabalhador.

3RECURSOS NECESSARIOS
* Respirador semifacial filtrante (PFF2);
e Jaleco descartavel impermeavel;
* Calga descartavel;
e Gorro descartavel,
* Calcados impermeaveis, bota branca de cano longo impermeavel;
* Luvas cirurgicas descartaveis de latex;
+  Oculos de protecio;
e Detergente;
e Alcool;
* Escova odontologica de cerdas macia;
* Tubo de Tinta para coleta de impressao digital;
* Placa de Aco Inox para coleta de impressao digital;
* Rolinho para coleta de impressao digital;
* Fichas de coleta de impressao digital. 80% masculina e 20 % feminina;

* Sacos de evidéncias pequenos e médios.
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4 PROCEDIMENTO
* Proceder a coleta apds a necropsia realizada pelo médico legista, ou antes, mediante

autorizagao desse;
» Seguir orientacdes do manual de biosseguranga;

* Realizar a higienizagdo dos dedos do cadéaver, limpando-os com agua, detergente
neutro e/ou alcool. Se preciso, utilizar uma escova de cerdas macias para retirar a
sujidade;

* Em caso de rigidez cadavérica realizar o amolecimento dos membros superiores,

iniciando pela movimentacao dos ombros, depois do cotovelo, dos punhos e, por fim,

dos dedos;

* Colocar uma gota da tinta de tubo no centro da placa, que deverd ser de ago inox.

Espalhar a tinta com o rolinho;
* Entintar os dedos do cadaver, rolando-os na placa;

* Realizar a coleta na ficha respectiva utilizando a técnica de rolamento do dedo se este
encontrar-se amolecido ou do rolamento da placa, caso os dedos estejam muito

rigidos;

e Ap6s retirar os EPI’s o papiloscopista deverd, com uma nova luva limpa na mao
direita, segurar a ficha coletada e colocd-la no saquinho limpo, que deverd ser

segurado pela mao esquerda, ja sem a luva. Depois, descartar a luva da mao direita;

* Coletar a impressdo digital do polegar direito, caso o cadaver tenha documento de

identidade expedido em Goids. Caso contrario, coletar 2 fichas com os 10 dedos.

5 REFERENCIAL

BRASIL. Ministério do Trabalho e Emprego. Norma Regulamentadora 32 (NR.32).
Disponivel em: <http://www.mte.gov.br/legislacao/normas_regulamentadoras/nr 32.pdf>.
Acesso em 05 jan. 2010;

GOIANIA. Secretaria Municipal de Saude. Manual de Procedimento Operacional Padrio
(POP) - Servigo de Verificacdao de Obitos (SVO). Goiania: 2009;
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GOIAS. Secretaria da Seguranga Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO
Camila de Céassia F. O. Linhares — Identificadora

Juliana Pabla S. Martins - Identificadora/Chefe da Se¢ao de Identificagao Criminal do I.I.

Simone de Jesus — Identificadora
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Capitulo 21 - NECROPAPILOSCOPIA

POP 14: ROTINAS TECNICAS - COLETA DE IMPRESSOES DIGITAIS EM
CADAVER COM LUVA EPIDERMICA DESPRENDIDA

1 TERMOS/SIMBOLO/SIGLAS
EPI — Equipamento de prote¢ao individual
NR — Norma Regulamentadora

PFF2 — Respirador Tipo Peca semifacial Filtrante n. 2

2 OBJETIVO
Sistematizar e padronizar procedimentos minimizando perdas e dando énfase na qualidade do

servigo e na seguranga do trabalhador.

3 RECURSOS NECESSARIOS
* Respirador semifacial filtrante (PFF2);
e Jaleco descartavel impermeavel;
* Calga descartavel;
e Gorro descartavel,
* Calgados impermeaveis;
* Luvas cirurgicas descartaveis de latex;
+  Oculos de protecio;
e Alcool;
* Detergente;
e Escova de cerdas macia;
e Tubo de Tinta;
* Placa de Ago Inox;
¢ Rolinho;
¢ Fichas de coleta;

¢ Sacos de evidéncias.
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4 PROCEDIMENTO

* Seguir orienta¢cdes do manual de biosseguranga;

* Recolher a luva do cadaver cuidadosamente, evitando que ela rasgue;

2

* Limpar a luva com 4gua e sabao neutro, retirando toda a sujidade;
e Secar com gaze;

* (Calgar a luva e realizar o entintamento ou a micro-adesao.

S REFERENCIAL

BRASIL. Ministério do Trabalho e Emprego. Norma Regulamentadora 32 (NR.32).
Disponivel em: <http://www.mte.gov.br/legislacao/normas_regulamentadoras/nr 32.pdf>.
Acesso em 05 jan. 2010;

GOIANIA. Secretaria Municipal de Saude. Manual de Procedimento Operacional Padrio
(POP) - Servigo de Verificacao de Obitos (SVO). Goiania: 2009;

GOIAS. Secretaria da Seguranga Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
pdf/manual-de-biosseguranca-iml.pdf>. Acesso em: 05 jan. 2011.

6 ELABORACAO
Camila de Cassia F. O. Linhares — Identificadora
Juliana Pabla S. Martins - Identificadora/Chefe da Secao de Identificagao Criminal do L.I.

Simone de Jesus — Identificadora
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Capitulo 21 - NECROPAPILOSCOPIA
ANEXO A - INFORMACAO TECNICA

INFORMACAO TECNICA N° xxx/10 IT
Aos xx (xxxxx) dias do més de xxxxxx de dois mil e dez (2010), nesta Capital e
na Se¢do de Identificacio Humana do Instituto Médico-Legal Aristoclides Teixeira da
Superintendéncia da Policia Técnico-Cientifica da Secretaria de Seguranga Publica, de
conformidade com o disposto na Lei n° 14.657, de 08 de Janeiro de 2004, foi designada pelo
Gerente do Instituto, XXXXXXXXXXX, a Papiloscopista Policial:

- XXXXXXXXXXXXXXXXX
para proceder ao Exame de Confronto de Impressoes Digitais.
DESCRICAO DO MATERIAL:

O material utilizado para esse confronto de impressdes foi uma ficha
dactiloscopica coletada do cadaver xxxx/xx e carteira de identidade Rg. n° Xxxxxxxxxx em
nome de XXXXXXXXXXXXXXX.

INFORMACAO TECNICA

Nao foi possivel a demarcacdo de pontos caracteristicos necessarios a
confecg¢do de parecer dactiloscopico do cadaver do IML n°. xxxx/xx devido a ma qualidade
das impressoes digitais questionadas e padrdo. Informamos ainda que o desgaste das cristas
papilares apresentado nas impressoes pode ser decorrente de fatores diversos.

E o que tenho a informar.

Goiania, xx de xxxxx de 2010.
XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX

Papiloscopista Policial

Carteira de identidade em nome de XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Ficha dactiloscopica do cadaver do IML n°® xxxx/xx

OBS. Este documento devera seguir o padrao de documento oficial (timbrado).

6 ELABORACAO
Camila de Céssia F. O. Linhares — Identificadora
Juliana Pabla S. Martins - Identificadora/Chefe da Secao de Identificagdo Criminal do L.I.

Simone de Jesus — Identificadora
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Capitulo 21 - NECROPAPILOSCOPIA

ANEXO B - LAUDO NECROPAPILOSCOPICO

LAUDO NECROPAPILOSCOPICO N° 000/00 LP

Aos xx (xxxxX) dias do més de xxxxxx do ano de dois mil e xxxx (Xxxxx), nesta
Capital e na Secdo de Identificagdo Humana do Instituto Medico-Legal Aristoclides Teixeira
da Superintendéncia da Policia Técnico-Cientifica da Secretaria de Seguranca Publica, de
conformidade com o disposto na Lei n° 14.657, de 08 de Janeiro de 2004, foram designadas

pelo Gerente do Instituto, XXXXXXXXXXX, a (o) Papiloscopista Policial:
“XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
para proceder ao Exame de Confronto de Impressdes Digitais.
I- OBJETIVO DO PARECER

O presente parecer visa realizar o confronto entre as impressoes digitais presentes na
Ficha dactiloscopica coletada no IML do Cadaver n° xxxx/xx e as impressoes digitais
constantes na cédula de identidade em nome de XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX, com a finalidade

de constatar a identidade papilar entre as mesmas.

II- DESCRICAO DO MATERIAL

- 01 (uma) Ficha dactiloscopica contendo impressdes digitais, coletadas no IML, do

Cadaver n® xxxx/xx;

- Cédula de identidade em nome de xxxxxxxxxxxxx CI N° XXXXXXXX.

III - DO EXAME

Feita a andlise das impressdes digitais questionadas, concluimos que as mesmas sdo

apropriadas para confronto.

Quanto as impressdes em questdo, constatamos que pertencem a chave de
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classificagdo primaria X/X XXXX/XXXX.
As referidas impressoes foram analisadas e confrontadas em conformidade com o sistema

dactiloscopico de Juan Vucetich, consubstanciado nos elementos de ordem anatomica (pontos

caracteristicos).
IV - CONCLUSAO

Mediante o exposto, concluem as Papiloscopistas que as impressdes digitais
constantes na cédula de identidade em nome de xxxxxxxxxxxx € coincidente com as

impressdes digitais apostas na Ficha Dactiloscopica levantada do Cadaver IML n°® xxxx/xx.

Nada mais havendo a considerar, encerro o presente laudo composto de 5 folhas.

Goiania, xx de xxxxx de 20xx.

XXX XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX

Papiloscopista Policial
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FOTO DO CADAVER DO IML xxxx/xx
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MATERIAL CONFRONTADO

FICHA DACTILOSCOPICA COLETADA NO IML DO CADAVER xxxx/xx

CEDULA DE IDENTIDADE EM NOME DE XXXXXXXXXXXXX
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CONFRONTO

Imagem 01

Ampliacdo reprografica da Impressao digital
do polegar direito da cédula de identidade em
nome de XXXXXXXXXXXXXXXXX € com
assinalamento dos XXXX pontos
caracteristicos coincidentes com os da
imagem n°02

Imagem 02

Ampliagdo reprografica da Impressdo digital
do polegar direito constante da ficha
dactiloscopica coletada do cadaver do IML
XXXX/XX, com assinalamento dos treze pontos
caracteristicos coincidentes com os da
imagem n°01.

OBS. Este documento devera seguir o padriao de documento oficial (timbrado).

6 ELABORACAO
Camila de Cassia F. O. Linhares — Identificadora
Juliana Pabla S. Martins - Identificadora/Chefe da Se¢ao de Identificagao Criminal do LI

Simone de Jesus — Identificadora
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PARTE 4 - SERVICOS DE LIMPEZA
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Capitulo 22 - SECAO DE HIGIENIZACAO DO AMBIENTE

POP 1: FREQUENCIAS E ROTINAS PARA LIMPEZA

1 OBJETIVO
Sistematizar e padronizar procedimentos do servigo de limpeza do IML, minimizando perdas

e dando énfase na qualidade do servigo e na seguranca do trabalhador.

2 RECURSOS NECESSARIOS
e Baldes;
* Sabao liquido (detergente);
* Hipoclorito de s6dio a 1% (pronto uso);
e Alcool a 70%;

¢ Produtos a base de amoniaco;

e C(Cera
e Escovas;
e Rodos;

* Pano para limpeza;

*  Agua;
e Luvas;
e Gorro;

* Botas impermeaveis;
*  Oculos de Seguranga.

 UNIFORME.

3 PROCEDIMENTOS
3.1 Frequéncia de Limpeza
3.1.1 Area Administrativa
Diariamente deverdo ser realizados os seguintes procedimentos:

. Lavar os pisos de todas as salas — 1 vez ao dia e quando necessario

(QN);
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. Esvaziar as cestas de lixo 2 vezes ao dia e QN;

. Limpar os banheiros e repor o material de consumo (papel toalha, papel
higiénico e sabonete) 2 vezes ao dia e QN;

. Higienizagdo das cozinhas e dos quartos (pisos € pd dos modveis) 2

vezes ao dia e QN;

. Tirar o p6 dos moveis de todas as salas 2 vezes ao dia e QN;
. Limpar bancos 1 vez ao dia e QN;

. Limpar grades e corrimdo 1 vez ao dia e QN;

. Limpar guichés de atendimento 2 vezes ao dia e QN;

. Limpar com alcool os telefones de todas as salas 1 vez ao dia.

Semanalmente deverdo ser realizados os seguintes procedimentos:

. Limpar o teto das teias de aranha e do pd de todas as salas;
. Limpar as geladeiras das copas;

. As paredes das cozinhas, dos alojamentos e dos banheiros;
. Limpar os aparelhos de ar-condicionado.

Quinzenalmente deverdo ser realizados os seguintes procedimentos:

. Lavar as janelas, vidragas, e peitoris das janelas de todas as salas;
. Limpar as persianas/cortinas e seus suportes de todas as salas;

. Limpar as portas de todas as salas;

. Limpar as paredes e rodapés de todas as salas;

. Limpar as lumindrias e lampadas de todas as salas.

Atenciao: A limpeza de manutencdo das areas acima discriminadas poderd ser
solicitada pelos funcionarios de qualquer um dos respectivos setores sempre que

houver uma situacao imprevista.

3.1.2 Area de Atendimento Clinico
Diariamente deverdo ser realizados os seguintes procedimentos:
. Limpar os pisos de todas as salas — 2 vezes ao dia (07 e 19h) e quando

necessario (QN);
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. Esvaziar as cestas de lixo 2 vezes ao dia e QN;
. Limpar os banheiros e repor o material de consumo (papel toalha, papel

higiénico e sabonete) 2 vezes ao dia e QN;

. Tirar o p6 dos moéveis de todas as salas 2 vezes ao dia e QN;
. Limpar bancos 1 vez ao dia e QN;

. Limpar grades e corrimao 1 vez ao dia e QN;

. Limpar guichés de atendimento 2 vezes ao dia e QN.

Semanalmente deverao ser realizados os seguintes procedimentos:
. Limpar o teto das teias de aranha e do p6 de todas as salas;

. Limpar os aparelhos de ar-condicionado;

Quinzenalmente deverdo ser realizados os seguintes procedimentos:

. Lavar as janelas, vidragas, e peitoris das janelas de todas as salas;
. Limpar as persianas/cortinas e seus suportes de todas as salas;

. Limpar as portas de todas as salas;

. Limpar as paredes e rodapés de todas as salas;

. Limpar as lumindrias e lampadas de todas as salas.

Atencao: A limpeza de manutencdo das areas acima discriminadas podera ser
solicitada pelos funcionarios de qualquer um dos respectivos setores sempre que

houver uma situagao imprevista.

3.1.3 Area do Necrotério
Diariamente deverdo ser limpos:
. Os pisos de todas as areas de acesso ao necrotério, bem como de todas
as suas areas internas 2 vezes ao dia e QN;
. As paredes da sala de necropsia e do corredor de acesso (entrada dos

corpos) 2 vezes ao dia e QN;

. As bases das mesas de necropsia 2 vezes de necropsia e QN;
. Os balcdes de trabalho da sala de necropsia 2 vezes ao dia e QN;
. A limpeza das dependéncias do Servigco de RX (pisos, p6 dos méveis) 2
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vezes ao dia e QN;
. As macas de transporte de cadaveres e suas bandejas sempre que

necessario.

Semanalmente deverao ser limpos:

. Limpar o teto das teias de aranha e do pd de toda sala;

. A Sala das geladeiras /Camara fria;

. Limpar os aparelhos de ar-condicionado;

. As paredes da sala de necropsia e corredores de acesso com lava-jato

(lavadora a jato), de preferéncia toda terca-feira as 14h;

. As geladeiras e freezers em que estdo guardados os materiais para
exames;
. O tanque que esta localizado no patio.

Quinzenalmente deverdo ser realizados os seguintes procedimentos:

. Lavar as janelas, vidragas, e peitoris das janelas de todas as salas;

. Limpar as portas de todas as salas;

. Limpar as paredes e rodapés de todas as salas fazendo a desinfeccao;
. Limpar as luminarias e lampadas de todas as salas.

Uma vez por semestre a camara fria (ap6s a reforma do prédio) serd lavada de forma

completa, inclusive as suas gavetas;

. A limpeza de manutencdo das areas acima discriminadas poderd ser
solicitada pelos funcionérios de qualquer um dos respectivos setores sempre

que houver uma situagdo imprevista;

. Cabe aos Auxiliares de Autépsia a limpeza dos seus materiais de

trabalho, da parte superior das mesas de necropsias.

4 CLASSIFICACAO DAS AREAS
As dependéncias do IML podem ser organizadas, de acordo com o risco de contaminagdo em

cada uma, da seguinte forma:
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4.1 Areas Criticas

* Sio aquelas que apresentam maior risco de contaminagao.
4.2 Areas Semicriticas

* Sio aquelas que apresentam menor risco de contaminagao.
4.3 Areas Niao—Criticas

* Sao aquelas que, teoricamente, ndo apresentam risco de contaminacao.

5 TIPOS DE LIMPEZA
Recolher os residuos, antes de qualquer tipo de limpeza. As lixeiras deverao ser esvaziadas ao

atingir 2/3 de sua capacidade. Lavar as lixeiras e tampas sempre que necessario.

5.1 Limpeza concorrente

E o processo de limpeza diaria de todas as 4reas objetivando a manutengio e a reposi¢do dos
materiais de consumo didrio (papel toalha, sabonete liquido, papel higiénico, sacos para lixo,
etc) proporcionando um ambiente limpo e agraddvel. Em condigdes especiais, este tipo de
limpeza pode ser realizado mias de uma vez por dia e, em areas criticas, devem ser realizadas

duas vezes ao dia, ou mais.

5.1.1 Procedimento

* Preparar dois baldes, um com agua e sabdo, outro apenas com agua;
* Limpar as mesas, bancadas, etc., umedecendo o pano com agua e sabao detergente;

* Passar pano umido embebido em agua pura duas vezes ou mais se necessario para

retirar todo sabao;
* Nao misturar os panos de limpeza de bancadas com os de limpeza do chao;
* Colocar as luvas destinadas a limpeza do chao;
* Proceder a limpeza do chao com agua e sabao;

» Utilizar movimentos retos, paralelos e unidirecionais, obedecendo o sentido do interior

para a porta de saida dos ambientes;

e Lavar o pano no balde com agua limpa;
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* Passar o pano imido com 4agua limpa para retirar todo o sabdo quantas vezes for o

necessario.

5.2 Limpeza intermediaria / imediata
E a limpeza realizada em locais de alta rotatividade como Pronto Socorro e Ambulatodrios,
limitando-se mais a limpeza do piso, banheiros e esvaziamento de lixo e deve ser realizada

nos trés periodos do dia (manha, tarde e noite) e conforme a necessidade.

5.3 Limpeza terminal

Processo de limpeza e / ou desinfec¢do de todas as areas objetivando a reducdo da sujidade e,
consequentemente da populacdo microbiana, reduzindo a possibilidade de contaminagdo
ambiental. E realizada periodicamente ou conforme protocolo, envolvendo piso, parede, teto e
mobilidrio.

5.3.1 Procedimento:

Proceder como indicada na limpeza diaria, incluindo a limpeza do piso, teto, paredes e

mobiliarios.

6 PROCESSOS DE HIGIENIZACAO E LIMPEZA
Nas superficies fixas de qualquer area, sendo ela critica, semicritica ou ndo critica, utiliza-se

os seguintes processos de higienizac¢ao e limpeza:

* Limpeza de superficie sem presenga de matéria organica: Realizar limpeza com agua e

sabdo;

* Limpeza de superficies contaminadas com matéria organica: Realizar limpeza e

desinfec¢ao, conforme esquema:

Superficie com matéria organica

v

Retirar toda matéria orgianica com papel ou pano,

fazendo a limpeza mecanica
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Aplicar o desinfetante, deixando agir por 10 minutos

Apés a acio, remover o desinfetante da area

v

Limpar o restante da area com agua e sabao

v

Secar as superficies

7 PROCEDIMENTO DE LIMPEZA

A limpeza ¢ feita, de modo geral, apenas com agua e sabao, usando-se, inicialmente, o pano
umido (varredura tmida), para recolhimento de residuos retirando toda a sujidade seguida de
enxague. Utilizar a técnica de dois baldes, que tem por objetivo estender o tempo de vida util

do detergente, diminuindo o custo e a carga de trabalho.

7.1 Em todas as areas
» Utilizar 02 (dois) baldes:
- 01(um) para agua limpa;

- 01(um) para dgua e sabao.

e Usar 03(trés) panos de limpeza
- 01(um) para os moveis;
- 01(um) para os quartos;
- 01(um) para os banheiros.
Obs.: Cada ambiente deverd ter um pano de chdo individual o qual devera ser

encaminhado para a lavagem ap6s os procedimentos.

7.2 Unidades
As unidades que ndo possuem lavanderias e/ou DML deverao ter 02 (dois) conjuntos de panos
e 3(trés) baldes onde este servird para realizagao do processo de desinfec¢ao dos panos entre a

limpeza e desinfec¢do de um ambiente e outro.
e Usar luvas de borracha grossas e longas;
e Utilizar luvas de borracha de cores diferenciadas para a limpeza, por exemplo, de
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pisos e banheiros / camas e bancadas;

Usar dois baldes (cores diferentes): um com agua (para lavar o pano) e outro com agua

e sabdo;
Usar botas de borracha;
Usar avental impermeével, quando necessario;

Nunca varrer superficies a seco, evitando assim a dispersdo de micro-organismos €

particulas de po;

Realizar a limpeza obedecendo aos sentidos corretos:
- Paredes: de cima para baixo.
- Tetos: sentido unidirecional.

- Piso do necrotério, consultdrios e demais salas ou ambientes: limpar em

sentido Unico, evitando o vaivém, iniciando do fundo para a porta.

- Piso de corredores, escadas e hall: de dentro para fora, de trds para frente,
sinalizando a area, dividindo em 2 faixas, possibilitando o transito em uma

delas.

8 REGRAS BASICAS PARA O SERVICO DE HIGIENE E LIMPEZA

Usar equipamentos de prote¢do individual (EPI) de acordo com os procedimentos que

serdo realizados;

Iniciar a limpeza das areas menos contaminadas para as mais contaminadas. Ex:

Moveis- Quarto-Banheiro;

Proceder a varredura imida em um tnico sentido, do mais distante para o mais

préoximo, nunca em movimento de vai e vem;

Corredores: dividir o corredor ao meio deixando um lado livre para o transito de

pessoal enquanto procede a limpeza do outro lado;

Usar para a limpeza dois baldes;
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Os panos sujos, ao término do turno de trabalho deverdo ser higienizados e

desinfetados;

As unidades que possuem carro de limpeza, este devera ser conduzido devagar e

mantendo sempre a direita nos corredores, em lugar visivel,

A 4gua dos baldes e os panos de limpeza deverdo ser trocadas sempre que passar de

uma area para outra ou quando necessario;

Todo material usado na limpeza (baldes, rodos, solucdes, etc.) deve ser lavado com
agua e sabao e guardado em local apropriado ao final de cada turno de trabalho. Os

rodos devem ser guardados pendurados com o cabo para cima em suporte proprio;

No banheiro, lavar por ultimo o vaso sanitario, onde sera desprezada toda agua suja

(contaminada), o qual representa ser o mais contaminado;

A limpeza terminal da unidade deverd iniciar pelo teto, depois as paredes e por ultimo

0 piso;

As areas criticas deverdo ser limpas no minimo duas vezes ao dia, e sempre que se

fizer necessario;

As areas semi-criticas deverao ser limpas no minimo uma vez ao dia, € sempre que se

fizer necessario;
Na presenca de matéria organica, realizar limpeza prévia seguida de desinfeccao;

Os sabonetes liquidos deverdo ser trocados todos os dias e as saboneteiras deverdo ser

encaminhadas para limpeza e desinfec¢do e reposi¢ao dos sabdes;
Nao encostar roupas sujas ou lixo no uniforme;

Retirar as luvas de prote¢do toda vez que for abrir uma porta, evitando a contaminagao

das macanetas e consequente aumento do risco de infecgao;

Lavar criteriosamente as maos apo6s qualquer procedimento de limpeza;
Lavar as maos antes de se alimentar;

Hipoclorito de sddio corrdi metais e ndo age na presenga de matéria organica;
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e Trocar a 4gua dos baldes sempre que sujar, desprezando no expurgo ou o vaso

sanitario, dando descarga em seguida.

9 ALGUMAS NORMAS E ROTINAS DE PROCEDIMENTOS DE LIMPEZA
9.1 Limpeza de mesas e bancadas

* Passar pano imido com agua e sabao;

* Passar pano embebido em dgua para enxaguar;
e Secar com pano limpo e seco;

* Friccionar com alcool 70%, em trés aplicagdes.

9.2 Limpeza de piso

¢ Reunir todo o material a ser utilizado;
» Usar EPI: gorro, luvas, botas;

e Realizar varredura umida e recolher todos os residuos classificando e acondicionando

em recipientes adequados;

e Retirar os residuos devidamente acondicionados. Lavar e desinfetar os cestos de lixo e

substituir os sacos plasticos;
* Molhar o local a ser lavado com agua e sabao;
* Passar o pano de chdo em movimentos unidirecionais;
* Remover a solucdo de dgua e sabao suja com o rodo e repetir a operagao se necessario;
* Passar o rodo com pano umido embebido em agua limpa, para enxaguar o chao;
* Passar pano seco envolvido num rodo para secar;
* Limpar e guardar o equipamento em locais apropriados.

9.3 Limpeza de paredes e teto
* Nao precisam ser lavados diariamente e sim conforme planejamento de limpeza geral

do setor;
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Reunir todo o material a ser utilizado;
Usar EPIs: gorro, 6culos protetor, luvas, avental impermeavel, botas;

Limpar primeiro o teto no sentido unidirecional e depois a parede com movimentos de

cima para baixo;

Afastar sempre os moveis do local a ser limpo para nao danificé-lo e retorna-los para o

lugar ao final da limpeza;
Limpar e guardar o equipamento em locais apropriados.

Atencio: Verificar se as paredes e tetos sdo revestidos por tintas lavaveis. Nao sendo,

devera passar apenas o pano umido.

9.4 Limpeza de corredor

Reunir todo o material a ser utilizado;
Colocar sinalizagdo especifica.

Dividir o corredor ao meio, deixando um lado livre para transito de pessoas enquanto

procede a limpeza do lado oposto;
Usar EPIs: gorros, luvas, botas;

Realizar varredura iimida, recolher todos os residuos classificando e acondicionando

em recipientes adequados;

Retirar os residuos devidamente acondicionados em sacos plasticos;
Molhar o local a ser lavado com dgua e sabao;

Evitar espalhar grande quantidade de agua no piso;

Recolher toda a 4gua com auxilio de uma pa de lixo e desprezar no balde de agua suja,

repetir a operacao se necessario;

Passar o rodo com pano imido embebido em 4gua limpa para enxaguar o chao;
Passar pano seco envolvido num rodo para secar;

Repetir a operacao no lado oposto do corredor;
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Limpar e guardar o equipamento em locais apropriados.

9.5 Limpeza dos vasos sanitarios

Reunir todo material a ser utilizado;
Usar EPIs: gorro, luvas, botas;

Retirar os residuos devidamente acondicionados. Lavar e desinfetar os cestos de lixo e

substituir os sacos plasticos;

Encher um balde com dgua limpa e outro com solugdo de agua e sabao;
Levantar o assento;

Dar descarga;

Lavar o exterior do vaso, o assento de ambos os lados, dobradigas e partes proximas

do chéo;
Esfregar o interior do vaso com a escova, inclusive a area sobre a borda;

Enxaguar com 4gua limpa, secar com pano limpo o exterior do vaso, assento e

dobradica;
Dar nova descarga;

Passar pano com solucdo de hipoclorito de s6dio a 1% sobre o assento e a tampa do

Vaso;

Limpar e guardar o equipamento em locais apropriados.

9.6 Limpeza da Recepc¢ao e da Sala dos Escreventes

Devem ser limpas em hordrio diferente da passagem e recebimento do plantdo,

preferencialmente, por volta das 9h e as 21h.

Reunir todo o material e equipamentos necessarios;
Usar EPIs: gorro, luvas, botas;

Retirar os residuos devidamente acondicionados. Lavar e desinfetar os cestos de

residuos e substituir os sacos plasticos;
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Limpar as mesas e bancadas;

Molhar o local a ser lavado com agua e sabao;

Passar o pano de chdo em movimentos unidirecionais;

Remover a solucdo de dgua e sabao suja com o rodo e repetir a operacio se necessario;
Passar o rodo com pano umido embebido em dgua limpa, para enxaguar o chao;
Passar pano seco envolvido num rodo para secar;

Repor o material de consumo (papel toalha e sabonete liquido sendo que este so

devera ser reposto ap6s a limpeza e desinfeccao das saboneteiras);
Colocar os moveis em seus devidos lugares;

Limpar e guardar os equipamentos em locais apropriados.

9.7 Limpeza das Areas Administrativas

O funcionario, ao realizar a limpeza nas mesas e estantes das areas administrativas ndo devera

modificar a posicao dos papéis, livros e documentos que estdo sobre estes moveis.

9.8 Limpeza da copa, cozinha e refeitorio

Devera ser limpa duas vezes ao dia e sempre que necessario;
Usar EPIs: gorro, luvas, botas;

Limpar mesas, bancadas, armarios, prateleiras, cadeiras, com pano umido em agua e
sabdo. Enxaguar com pano embebido em agua limpa. Secar com pano limpo e seco.

Friccionar com pano embebido em alcool 70%, friccao por 30 segundos;
Lavar e desinfetar a geladeira com dgua e sabdo (semanalmente);

O refeitorio devera ser limpo com agua e sabdo (pisos, mesas e cadeiras), apos cada

turno de alimentagao;

Os residuos deverao ser recolhidos e encaminhados ao abrigo externo.

9.9 Limpeza dos aparelhos de ar condicionado

Usar EPIs: gorro, mascara e luvas;
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e Retirar os filtros;

* Lavar os filtros com agua e sabao;

* Enxaguar em agua corrente;

» Retirar o excesso de dgua e colocar para secar;
* Limpar com pano umido o aparelho;

* Recolocar os filtros SECOS no aparelho.

9.10 Limpeza de aparelhos telefonicos e de FAX

* Usar EPIs: gorros, luvas;
* Limpar com pano umido;
* Friccionar alcool a 70% em toda a superficie, incluindo os cabos.

9.11 Da Limpeza do Necrotério
Devera ser limpo duas vezes ao dia e sempre apos a saida ou exame de corpo (limpeza

terminal).
e Reunir todo o material a ser utilizado;
* Usar EPIs: gorro, méscara, 6culos protetor, luvas, avental impermeavel, botas;
* Levar o carro de material preparado até a porta do necrotério;
* Deixar no corredor ao lado da porta;

* Recolher os recipientes de residuos do necrotério e residuos espalhados no necrotério,

depositando-os nos sacos apropriados no carrinho;

* Recolher a caixa de acondicionamento de perfurocortantes (que devera estar lacrada) e

repor outra caixa montada no momento do recolhimento.

* Limpar a superficie da mesa de anotagdo, cadeiras, carrinho de instrumentais, armario,

pias, freezers e mesas de necropsia;

* Limpar as bordas das janelas interna e externamente;
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* Lavar os cestos de residuos com agua e sabao; repor os sacos de lixo;

* Limpar o piso do necrotério iniciando do fundo para a porta;

» Secar o chdo e verificar se a limpeza estad completa;

e Retirar todos os residuos existentes no local;

* Proceder a limpeza de armarios, bancadas, mesas, cadeiras com agua e sabao;
* Proceder a limpeza do piso iniciando do fundo para o ralo;

* Realizar desinfeccdo com dalcool 70% nas bancadas. No piso do expurgo, a

desinfeccao devera ser realizada com hipoclorito de sodio a 1%;
* Esta area devera ser limpa duas vezes ao dia e sempre que se fizer necessario;
* Repor o material de consumo nas pias (papel toalha, sabonete liquido, etc.);

* Recolher os materiais de limpeza, realizar a desinfec¢do dos panos e lavar os baldes.

10 PRODUTOS UTILIZADOS NA LIMPEZA E DESINFECCAO DE SUPERFICIES

PRODUTOS UTILIZACAO COMO UTILIZAR
Agua e sabio liquido Limpeza para remocao de sujidade | Limpar com pano umido
Usar apds a remogao da matéria orgénica;
Hipoclorito de sodio a 1% | Desinfec¢@o de superficies ndo Deixar atuar por 10 minutos;
(pronto uso — ndo diluir metalicas contaminadas com matéria | Retirar o excesso com pano umido.
com agua) organica
Desinfeccdo de superficies Usar ap6s limpeza;
Alcool a 70% contaminadas com matérias Fricgdo 3 (trés) vezes consecutivas em cada
organicas local ou 30 segundos.
Produtos a base de Limpeza para a remogao da sujidade | Limpeza mecénica (escovagdo ¢ fricgdo)
amoniaco pesada
Cera Enceramento do piso Usar ap6s limpeza terminal

11 REFERENCIAL

GOIANIA. Secretaria Municipal de Saude. Manual de Procedimento Operacional Padrio
(POP) - Servigo de Verificagao de Obitos (SVO). Goiania: 2009;
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GOIAS. Secretaria da Seguranga Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
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Capitulo 22 - SECAO DE HIGIENIZACAO DO AMBIENTE

POP2: ACONDICIONAMENTO, MANUSEIO E TRANSPORTE
DE RESIDUOS

1 TERMOS/SIMBOLOS/SIGLAS

AREA CRITICA: Area de maior risco

AREA NAO-CRITICA: Area que nio apresenta risco
AREA SEMICRITICA: Area de menor risco

NBR: Norma da Associa¢ao Brasileira de Normas Técnicas

2 OBJETIVO
Sistematizar e padronizar procedimentos do servigo de acondicionamento e manuseio e
transporte de residuos com énfase na qualidade do servigo e na seguranca ambiental e do

trabalhador.

3 RECURSOS NECESSARIOS
e Luvas;
e Gorro;
* Botas impermeaveis;
«  Oculos de Seguranga;
e Uniforme;
* Saco plastico conforme NRB 9191;
* Recipientes destinados a coleta de material perfurocortantes;
» Carro para transporte de recipientes e sacos plasticos
» Sala (espacgo) de armazenamento temporario dos recipientes de coleta, armazenamento

ou transporte de residuos (lixo).

4 PROCEDIMENTOS

4.1 Areas de Servicos Administrativos “Area Nio—Critica”
* Os sacos plasticos:
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a) deverdo ser retirados diariamente do local de geracao ou apos o preenchimento;

c) ser retirados imediatamente do local de geragdo apds o preenchimento e

fechamento;
d) mantidos integros até a disposi¢do final dos residuos;

e) o transporte manual dos sacos plasticos deve ser realizado de forma que ndo exista o

contato do mesmo com outras partes do corpo, sendo vedado o arrasto.

f) sempre que o transporte do saco plastico possa comprometer a seguranga e a saude
do trabalhador, devem ser utilizados meios técnicos apropriados, de modo a preservar

a sua saude e integridade fisica.

4.2 Area de Atendimento Clinico “Area Semicritica”

Os sacos plasticos deverdo ser:

a) preenchidos até 2/3 de sua capacidade;

b) fechados de tal forma que ndo se permita o seu derramamento, mesmo que virados

com a abertura para baixo;
¢) retirados imediatamente do local de geracao apds o preenchimento e fechamento;
d) mantidos integros até o tratamento ou a disposi¢ao final do residuo;

e) o transporte manual dos sacos plasticos deve ser realizado de forma que nao exista o

contato do mesmo com outras partes do corpo, sendo vedado o arrasto.

f) sempre que o transporte do saco plastico possa comprometer a seguranga e a saude
do trabalhador, devem ser utilizados meios técnicos apropriados, de modo a preservar

a sua saude e integridade fisica.

4.3 Area do Necrotério “Area Critica”

Os sacos plasticos deverdo ser:

a) preenchidos até 2/3 de sua capacidade;

b) fechados de tal forma que ndo se permita o seu derramamento, mesmo que virados

com a abertura para baixo;
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¢) retirados imediatamente do local de geracao apds o preenchimento e fechamento;
d) mantidos integros até o tratamento ou a disposi¢ao final do residuo;

e) o transporte manual dos sacos plasticos deve ser realizado de forma que ndo exista o

contato do mesmo com outras partes do corpo, sendo vedado o arrasto.

f) sempre que o transporte do saco plastico possa comprometer a seguranga e a saude
do trabalhador, devem ser utilizados meios técnicos apropriados, de modo a preservar

a sua saude e integridade fisica.

A segregagdo dos residuos deve ser realizada no local onde sdo gerados, devendo ser
observado que:
a) sejam utilizados recipientes que atendam as normas da ABNT, em numero

suficiente para o armazenamento;
b) os recipientes estejam localizados proximos da fonte geradora;

¢) os recipientes sejam constituidos de material lavavel, resistente a punctura, ruptura e
vazamento, com tampa provida de sistema de abertura sem contato manual, com

cantos arredondados e que sejam resistentes ao tombamento;
d) os recipientes sejam identificados e sinalizados segundo as normas da ABNT.

e) Para os recipientes destinados a coleta de material perfurocortante, o limite maximo

de enchimento deve estar localizado 5 cm abaixo do bocal;

f) o recipiente para acondicionamento dos perfurocortantes deve ser mantido em

suporte exclusivo e em altura que permita a visualizacdo da abertura para descarte;

g) o transporte manual do recipiente de segregacao deve ser realizado de forma que

ndo exista o contato do mesmo com outras partes do corpo, sendo vedado o arrasto.

h) sempre que o transporte do recipiente de segregacdo possa comprometer a
seguranga e a saude do trabalhador, devem ser utilizados meios técnicos apropriados,

de modo a preservar a sua saude e integridade fisica.
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5 REGRAS DE ACONDICIONAMENTO, COLETA E TRANSPORTE DE RESIDUOS

Usar equipamentos de protecdo individual (EPI) de acordo com os procedimentos que

serdo realizados;
Utilizar o saco plastico e/ou o recipiente adequados para cada tipo de residuo;
Comunicar a geréncia do IML a quantidade disponivel em estoques;

Comunicar a CIPA/SESMT a ocorréncia de quaisquer incidentes ocorridos no

processo de trabalho;

Iniciar a coleta dos residuos das areas menos contaminadas para as mais

contaminadas. Ex: Administrativo — salas de clinicas — necrotério;

Os rejeitos radioativos devem ser tratados conforme disposto na Resolucio CNEN

NE-6.05.

O transporte manual do recipiente de segregagdo ou sacos plasticos deve ser realizado
de forma que ndo exista o contato do mesmo com outras partes do corpo, sendo

vedado o arrasto;

Retirar as luvas de protecdo todas vez que for abrir uma porta, evitando a

contaminagdo das maganetas e consequente aumento do risco de infecgao;

Lavar criteriosamente as maos apds qualquer procedimento (acondicionamento,

manuseio ou transporte de residuos);

Lavar as mdos antes de se alimentar.

6 REFERENCIAL

BRASIL. Ministério do Trabalho e Emprego. Norma Regulamentadora 32 (NR.32).
Disponivel em: <http://www.mte.gov.br/legislacao/normas_regulamentadoras/nr 32.pdf>.
Acesso em 05 jan. 2010;

GOIANIA. Secretaria Municipal de Satide. Manual de Procedimento Operacional Padréo
(POP) - Servigo de Verificacdo de Obitos (SVO). Goiania: 2009;

GOIAS. Secretaria da Seguranga Publica. Manual de Biosseguranca do Instituto Médico
Legal Aristoclides Teixeira. Disponivel em: <http://www.policiacientifica.go.gov.br/cipa/
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