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FLUXO (MANEJO E CONTINGENCIA) DOS CORPOS EM CASOS DE OBITO SUSPEITO OU
CONFIRMADO POR COVID-19

1. OBIJETO:

Orienta¢Ges acerca do manejo dos corpos frente a pandemia da COVID-19 apds dbito

2. OBIJETIVO

Orientar os servicos de salde, de verificacdao de ébitos e funerdrios e a populacdo nos cuidados com o
corpo do paciente frente a pandemia pelo novo Coronavirus (SARS-CoV-2) no Rio Grande do Norte.

3. ORIENTAGOES GERAIS

Frente a pandemia de COVID-19 faz-se necessario que algumas medidas de contingéncia e precaucao
sejam tomadas apds o 6bito, no intuito de minimizar os riscos de contdgio e a disseminacdo da
doenca no Estado do Rio Grande do Norte.

3.1. ORIENTACOES AOS MUNICIPIOS

® Manipular o corpo o minimo possivel, evitando procedimentos que gerem gases ou
extravasamento de fluidos corpéreos;

e O sepultamento dos dbitos confirmados ou suspeitos de COVID-19 deve ocorrer com a maior
brevidade possivel.

® Sempre que possivel, deve-se evitar o traslado do corpo de débitos suspeitos ou confirmados de
COVID-19 entre municipios.

e Recomenda-se aos municipios manter uma equipe intersetorial de REGULACAO DE OBITO, para
receber as notificagdes dos dbitos ocorridos em domicilio ou dbitos sem identificagao, ou dbitos
sem parentes proximos, integrando minimamente:

o  Secretarias de saude, A¢ao Social e Urbanismo;
o Médico compondo a equipe a fim de emitir a Declaragdo de Obito.
o Controle dos corpos versus locais de sepultamento para identificagdo posterior;

e A coleta do SWAB por estabelecimentos de salde ou equipe de salde é obrigatdria para todos os
Obitos suspeitos de COVID-19;

e O o6bito de pessoa sob custddia de quaisquer esferas do governo, a emissdo da Declaragdo de dbito
s6 podera ser emitida por Instituto Médico Legal (IML)

e Obitos por causa mal esclarecida, suspeitos ou confirmados diante da impossibilidade de realizacio
oportuna de coleta de material para teste molecular, realizacdo de autépsia verbal e exame clinico
para diagnéstico do agravo, devem seguir as mesmas orientacdes para manuseio de corpos, velorio
e sepultamento adotados para casos confirmados;

e Quando ndo for possivel a realizacdo oportuna de coleta de material para teste molecular e
realizacdo de autdpsia verbal para definir a causa do dbito, este deve ser realizado por meio da
avaliacdo do exame clinico relatado no prontuario do paciente.

e Estimar que o numero de ébitos no municipio pode ter um acréscimo em torno 100% no periodo
(dado estimado baseando-se em municipios que colapsaram em outros estados);

e Em virtude da possibilidade do aumento no nimero de ébitos e sobrecarga da capacidade do
acondicionamento de corpos em camaras frias nos necrotérios, o municipio deve se programar para
guarda refrigerada dos corpos, visando a manutengao do corpo entre o dbito e o sepultamento;

e Os municipios devem gerenciar a programabilidade de abertura de covas diante do aumento do
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numero de 6bitos (deixar as sepulturas ja abertas e aptas a serem utilizadas) com o minimo de
distanciamento entre elas e a imediata identificacdo do corpo inumado.

Suspender exumacado de corpos enquanto perdurar a epidemia da COVID-19.

Providenciar aquisicdo de urnas funerdrias para os 6bitos de pessoas de baixa renda;

OCORRENCIA DO OBITO

A partir da ocorréncia de um ébito suspeito ou confirmado por COVID-19, faz-se necessario seguir os
protocolos e cuidados elencados a seguir:

4.1. OCORRENCIA HOSPITALAR DE PESSOA IDENTIFICADA

Devem estar presentes no quarto ou qualquer outra drea apenas os profissionais estritamente
necessarios (todos com EPIs indicados pela legislagdo).

o Oculos de protec¢do ou protetor facial (face shield);

o Mdscara cirurgica; Se for necessdrio realizar procedimentos que geram aerossol, como

extubacdo ou coleta de amostras respiratdrias, usar N95, PFF2 ou equivalente;
avental impermedvel de manga comprida;

gorro;

luvas nitrilicas para o manuseio durante todo o procedimento;

o botas impermedveis.

Remover os tubos, drenos e cateteres do corpo com cuidado, devido a possibilidade de contato
com os fluidos corporais. O descarte de todo o material e rouparia deve ser feito imediatamente e
em local adequado, conforme nota técnica da ANVISA;

Higienizar e tapar/bloquear todos os orificios do corpo com cobertura impermeavel para evitar
extravasamento de fluidos corporais

o Orificios de drenagem de feridas e pungdo de cateter, outros orificios;

o Orificios naturais (boca, nariz, ouvido, anus);

Limitar o reconhecimento do corpo a um Unico familiar/responsavel, impedindo o contato direto
com o corpo;

o Quando houver necessidade de aproximacgdo, o familiar/responsavel devera fazer uso de
EPI (mascara cirurgica; luvas; aventais de protegdo)

o a depender da estrutura existente, o reconhecimento do corpo possa ser por meio de
fotografias, evitando contato ou exposi¢ao;

Realizar a embalagem do corpo no local de ocorréncia do ébito;
Quando possivel, a embalagem do corpo deve seguir duas camadas:

o 12:colocar o corpo em saco impermeadvel préprio e selado;

o 22:colocar o corpo em um segundo saco (externo) e desinfetar com alcool a 70% INPM,
solugdo clorada 0,5% a 1% ou outro saneante regularizado pela Anvisa, compativel com o
material do saco.

Colar no saco externo etiqueta com identificacdo do falecido a altura do térax com,
preferencialmente, os seguintes dados: nome, nimero do prontuario, nimero do Cartdo Nacional
de Saude (CNS), data de nascimento, nome da mae e CPF.

Identificar o saco externo de transporte com informagao relativa ao risco bioldgico: COVID-19,
agente bioldgico classe de risco 3;

Recomenda-se usar a maca de transporte do corpo apenas para esse fim. Em caso de

reutilizacdo de maca, deve-se desinfeta-la com alcool a 70% INPM, solu¢do clorada 0,5% a 1% ou
outro saneante regularizado pela Anvisa;

Na chegada ao necrotério/armazenamento, alocar o corpo em compartimento refrigerado e
sinalizado como COVID-19, agente biolégico classe de risco 3;

O servigo funerario/transporte deve ser informado de que se trata de vitima de COVID-19, agente

O O O
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bioldgico classe de risco 3
e Casos CONFIRMADOS ou SUSPEITOS de COVID-19 ocorridos em ambiente hospitalar NAO DEVEM
SER ENCAMINHADOS AO SVO, (NOTA TECNICA N2 2/2020/SESAP).

4.2. OCORRENCIA DOMICILIAR E INSTITUICOES DE MORADIA DE PESSOA IDENTIFICADA

® O Obito em domicilio devera ser reportado a Secretaria Municipal de Saude para deteccdo de
suspeita de COVID-19 e encaminhamento do corpo: ao SVO (nos locais onde houver SVO) ou
emissao da DO por médico da Equipe SMS;

® A equipe de saude municipal fara uma entrevista por telefone (autdpsia verbal) para identificar se
é caso suspeito
o  Em caso ndo suspeito, informar a familia que proceda o envio para o SVO via funeraria
o Em caso suspeito, o médico da equipe ou da estratégia da familia emitirda a DO, conforme

item “Preenchimento da Declarag¢do de Obito” desta nota.

e Os familiares/responsavel ou gestdo das instituicdes de longa permanéncia que reportarem o
Obito deverdo receber orientagdes para ndo manipularem os corpos e evitarem o contato direto;

e C(Caso a coleta de material biolégico ndo tenha sido realizada em vida, deve-se proceder a coleta
post-mortem, por meio de swab na cavidade nasal e de orofaringe, para posterior investigacao
pela equipe de vigilancia local e o estabelecimento da causa do dbito.

e Aretirada do corpo devera ser feita por servigo funerario, observando as medidas de precaucdo
individual, conforme descrito anteriormente;

e O corpo devera ser envolto em sacos plasticos apropriados.

e Residentes com o falecido deverdo receber orientacGes de desinfeccdo dos ambientes e objetos
(uso de solugdo clorada 0,5% a 1%).

® Se necessario armazenamento do corpo, as recomendagdes devem ser seguidas como as descritas
para o manejo dos corpos de dbitos ocorridos em ambiente hospitalar.

4.3. OCORRENCIA EM ESPAGO PUBLICO (SOMENTE EM CASOS SUSPEITOS DE COVID-19)

e As autoridades locais informadas deverdo dar orientagdes para que ninguém realize
manipulacdo/contato com os corpos;

e O manejo devera seguir as recomendacoes referentes a ocorréncia dos ébitos em domicilio.
Obito por causa externa segue o preconizado pela legislacdo de causas externas (competéncia dos
Institutos Médicos Legais - IML).

4.4. OBITO DE PESSOA NAO IDENTIFICADA, OU IDENTIFICADA SEM PARENTES PROXIMOS

® Nos casos de 6bito ocorridos nos itens 4.1 e 4.2 de pessoa ndo identificada, ou identificada sem
parentes proximos para a liberacdo do corpo, deve-se seguir as determinac¢Ges da Portaria Conjunta
N2 02/2020 do Conselho Nacional de Justica
e Em ambiente hospitalar:
o Pessoa identificada (com documentos) sem parentes ou responsaveis legais;
= Notificar ao setor de regulacdo de ébitos municipal, que providenciara a lavratura
do registro civil e sepultamento conforme Portaria Conjunta CNJ.
= Entregar os documentos de identificacdo ao setor de regulacdo municipal
o Pessoa ndo identificada
= Acionar o CIOSP para identificacdo de pessoa; (Caso a identificacdo obtenha
sucesso, seguir protocolo de pessoa identificada).
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*  Emitir Declarac3o de Obito informando no nome “pessoa nio identificada”

= Anotar na declaracdo todas as informag¢Ges presumidas do individuo (idade,
raga/cor)

= Notificar ao setor de regulacdo de o6bitos municipal, para providencias do
sepultamento

= Etiquetar o corpo conforme item 4.1

= Encaminhar ao setor de regulacao de ébitos municipal informacdes que possam ser
utilizadas para identificacdo ou reconhecimento posterior, como estatura, cor de
olhos/cabelo, fenétipo, sinais, tatuagens, vestuario, itens pessoais e qualquer outro
item que possa auxiliar a identificagdo.

= Entregar ao setor de regulacdo a via amarela da declara¢do de dbito;

= Informar os dados da pessoa ndo identificada nas bases de dados do SINALID —
Sistema Nacional de Localizacdo e Identificacdo de Desaparecidos/CNMP, desde
gue a mesma esteja disponivel.

= QOs restos mortais devem ser enterrados com etiqueta de identificacdo a prova
d’agua afixada a um envoltério do cadaver, que deve seguir acompanhado de
suas roupas e bens portateis que carregava quando da ocorréncia do 6bito;

e Em ambiente Domiciliar (ndo identificada ou identificada sem responsaveis):
o Notificar ao setor de regulacdo de dbitos municipal, que providenciara o sepultamento;

= Informar os dados da pessoa ndo identificada nas bases de dados do SINALID —
Sistema Nacional de Localizacdo e Identificacdo de Desaparecidos/CNMP, desde
gue a mesma esteja disponivel.

5. TRANSPORTE DO CORPO

® O(s) funcionario(s) que ird (3o) transportar o corpo do saco de transporte para a urna funeraria,
deve(m) seguir a precaucgdes padrao (em especial a higiene de maos) e usar avental ou capote e
luvas. Caso haja risco de respingos, dos fluidos ou secrecGes corporais, devem usar também,
mascara cirurgica e dculos de protecdo ou protetor facial (face shield).

e Remover adequadamente o EPI apds transportar o corpo e higienizar as maos com agua e
sabonete liquido imediatamente apds remover o EPI.

® Todos os profissionais que atuam no transporte, guarda do corpo e colocagdo do corpo na urna
funeraria também devem adotar as medidas de precaugao, que devem ser mantidas até o
fechamento da urna funerdria.

e O transporte do corpo até o necrotério devera observar as medidas de precaucdo e ser realizado,
preferencialmente, em carro mortuario/rabecdo ou outros adequados a fungéo;

® Apds o transporte, o veiculo deve ser sanitizado e desinfectado.

6. ORIENTAGOES PARA FUNERARIAS

e Os envolvidos no manuseio do corpo, equipe da funeraria e os responsaveis pelo funeral devem
ser informados sobre o risco biolédgico classe de risco 3, para que medidas apropriadas possam ser
tomadas para se proteger contra a infecgao.

e Os profissionais que atuam no transporte, guarda e aloca¢do do corpo na urna funeraria devem
adotar as medidas de precaucdo, aqui expostas, até o fechamento da urna funerdria;

e O manuseio do corpo deve ser o menor possivel.

e NAO é permitido realizar tanatopraxia, formolizagdo ou embalsamamento
Deve-se realizar a limpeza externa da urna funeraria com alcool liquido a 70% antes de leva-lo
para ao veldrio.

e De preferéncia, cremar os cadaveres, embora ndo seja obrigatorio fazé-lo.
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e No caso de o cadaver ser portador de equipamentos de salde que impegcam a cremagao sem

manipulacdo do corpo para a remogdo do equipamento implantado, a exemplo de marca-passo,

este devera ser obrigatoriamente sepultado.

O 6bito de pessoa nao identificada sé podera ser inumado, nunca cremado.

O corpo deve ser acomodado em urna a ser lacrada antes da entrega aos familiares/responsaveis.

Deve-se limpar a superficie da urna lacrada com solugdo clorada 0,5%.

Apods lacrada a urna ndo devera ser aberta;

No sepultamento de pessoa nao identificada os servigos funerarios devem manter controle dos

dados da etiqueta de identificacdo e identificacao precisa das sepulturas, com informacao de facil

cruzamento de dados com o registro de sepultamentos;

e Caso arecepgdo da urna funerdria ocorra fora do horario de atendimento cemiterial, o servico
funerario contratado podera armazenar a urna (excepcionalmente) em area restrita designada
para esse fim, e com a devida seguranca, até a abertura das atividades do cemitério.

7. VELORIO/SEPULTAMENTO

Todos os sepultadores devem seguir as instrucdes de uso de EPI ja anteriormente citadas;

e 0OS FUNERAIS EM CASOS CONFIRMADOS OU SUSPEITOS DE COVID-19 ESTAO SUSPENSOS;

® Os veldrios cuja causa mortis ndo seja o COVID-19 terdo duragdo maxima de 02 (duas) horas entre
veldrio e cerimOnia de sepultamento;

e Osveldrios deverdo obedecer a limitacdo de 01 (uma) pessoa a cada 5 m? (cinco metros quadrados)
com a presenca simultdnea méxima de 10 (dez) pessoas. Deve-se obedecer a distancia minima de,
pelo menos, dois metros entre os presentes

e O centro de velério deve disponibilizar dgua, sabonete liquido, papel toalha e dlcool gel a 70%
para higienizagao das maos.

e N3ao permitir a disponibilizagdo de alimentos como, também, o compartilhamento de copos para
bebidas.

Recomenda-se as pessoas que:

e Sigam as medidas de higiene das maos e de etiqueta respiratéria, em todas as circunstancias;

e Devem ser evitados apertos de mao e outros tipos de contato fisico entre as pessoas presentes

no funeral;

e Recomenda-se que as pessoas dos grupos mais vulneraveis (criangas, idosos, gravidas e pessoas
com imunossupressdo ou com doenca cronica), ndo participem nos funerais; bem como, pessoas
sintomaticas respiratdrias, a menos que os Unicos parentes da vitima sejam desse grupo;

® Aurna funerdria deve ser mantido fechado durante o funeral, para evitar contato fisico com o
corpo;

Manter distancia minima de 1 metro do corpo;

® A cerimbnia de sepultamento ndo deve contar com aglomerado de pessoas, respeitando a
distancia minima de, pelo menos, dois metros entre elas, bem como outras medidas de
isolamento social e de etiqueta respiratoria;

e Os sepultamentos deverdo ocorrer preferencialmente no horario diurno e quando assim ndo for

possivel, poderdo ocorrer em qualquer horario;

® Apds o término do veldrio todo o ambiente devera ser desinfectado com alcool em gel a 70%,
solugGes de hipoclorito de sédio ou outro desinfetante autorizado pela ANVISA.

8. PREENCHIMENTO DA DECLARAGAO DE OBITO
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8.1. PREENCHIMENTO DA DECLARAGAO DE OBITO PARA OS CASOS CONFIRMADOS DE COVID-19

® (Os Casos CONFIRMADOS de COVID-19, devem ser liberados com este diagndstico como causa
basica pelo médico assistente, informando na declaragdo o tempo decorrido entre o diagndstico e

o 6bito.
L
OBITO DE MULHER EM IDADE FERTIL ASSISTENCIA MEDICA HAGNOSTICO CONFIRMADO POR:
[37lA merte correu _ 34 Recebeu assist, médica durante [39Necripsia?
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anos

Figura 01: Exemplos do Preenchimento por CAUSA CONFIRMADA COVID-19 com outras causas
identificadas:

OBITO DE MULHER EM IDADE FERTIL ASSISTENCIA MEDICA DLAGNOSTICO CONFIRMADO POR;
[3JA merte ocorteu _ il Riscebeu assist, médica durante '35 Necrépsia?
1[CJNa gravidez 3[Jho abortameno §]0e &3 dasa | o apls o Keming da gesaglo| 72| | doenGa que ocasionod amarte?
O 1C]sim 280 9 Jlgnoradn
o 2 ONoparts  4[]M 42 dias apds o beming da gestacds B[ |MBo ccoreu nesltes pariodos 9 || 13ESm 2 NSe 8 Jignorade
8
ﬂ [40jCAUSAS DA MORTE ANOTE SOMENTE UM DIAGNOSTICO POR LINHA mﬂfgfg&"gﬂ
o LU . doencacamode A0
B Ccena o estad mirb . causeu Sretamente .| Covid-19 r |
: moria. — T (=
Fll CAUSAS ANTECEDENTES Owvido ou como consaqalnga de:
F) Esiados miraidas, se exisirem, que produzinam & b| | |
I causa acma , méencionando-se em difimo
[ logar a causs basi Devido ou comd consequéncia de:
L]
3 ¢ | |
%" Do oo o Corsequinicia de:
[
: y | |
0
PARTEl
Qutras ondighes signiicaiivas que conirbuiram | | |
jpéra @ morie, @ que ndo eniraram, porém, na

- | | |

Figura 02: Exemplos do Preenchimento por CAUSA CONFIRMADA COVID-19 sem outras causas
identificadas:

OBS: Os casos confirmados de OUTROS ViRUS RESPIRATORIOS devem ser liberados com o
respectivo diagnostico indicativo do virus que causou a infecg¢do.
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8.2. PREENCHIMENTO DA DECLARAGAO DE OBITO PARA OS CASOS SUSPEITOS DE COVID-19

e As Declaraces de Obito de CASOS SUSPEITOS e/ou EM INVESTIGACAO, deverdo ser liberadas
incluindo a causa “SUSPEITA DE COVID-19” PELO MEDICO ASSISTENTE que colheu as amostras no
estabelecimento de salde e se aguarda o resultado laboratorial para a alteracdo nos sistemas de
informacdo, mesmo que existam outras causas informadas. E necessdrio informar a suspeita posto
gue o manejo dos corpos nos casos suspeitos segue protocolo especifico de risco bioldgico.

OBITO DE MULHER EM IDADE FERTIL ASSISTENCIA MEDICA DIAGNOSTICO CONFIRMADO POR:
37|A morte ocorre 36|Recebeu assist, médica durante  [35Necrépsia?
1JNa gravidez 3 JNo abortamenta STI0e 43 s 1 o e i d e 00| 9oensa que ocaslonou a morke?
) i 10sim 28N30 9 Ignorado

- 2[JMoparin  4[JAlk 42 dias apds o bémino da gestacdo 8[JNEo ocormeu nestes periodos % |[1XSim 2 IN&o [ Jlgnorado
= ,
b @E::ngls DA MORTE ANOTE SOMENTE UM DIAGNOSTICO POR LINHA ot ) fﬁ'&gﬁm -
=] . . d'l}ﬁlg-a ea B
= ﬁ;‘?’“m“m que causou dretameniea 3| Sindrome respiratdria aguda grave | 2dias |
E CAUSAS ANTECEDENTES - Devido ou como consequingia oe:
- Estadus mirtidos, se istrem, que produzinam o |"| Insufici&ncia respiratéria aguda |9dias |
Tl causa acima , mencionando-se em diimo
Pl lugard casa Devido ou como consequéncia de:
E ¢| Suspeito para COVID-19 | 15 dias |
E"" Devido 0u como consequineia d:
£
: | | |
o PARTEIl

Oulras condiches signficatvas que contiburam | Diabetes tipo I| |15an0s | ,

para & morbe, & que ndo eniraram, pankm, na

cadeia acima, |

| | |
Figura 03: Modelo do preenchimento da DO em caso suspeito de COVID-19 COM outras causas
informadas

8.3. PREENCHIMENTO DA DECLARACAO DE OBITO PARA OS CASOS EM QUE A COVID-19 NAOE A
CAUSA BASICA DO OBITO

e C(Caso o falecimento venha a ser por outra causa em que o individuo tinha COVID-19, informar a
COVID-19 (suspeita ou confirmada) na parte |l do Atestado

OBITO DE MULHER EM IDADE FERTIL ASSISTENCIA MEDICA DIAGNOSTICO CONFIRMADO POR:
T|A morte ocorrey 18|Recebeu assist. midica durante  [30]Necripsia?
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Figura 04: Modelo do preenchimento da DO em caso suspeito ou confirmado COVID-19 em que o
agravo ndo é a causa basica do dbito.
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9. INFORMAGCOES AOS CODIFICADORES/DIGITADORES DO SISTEMA DE INFORMAGAO DE
MORTALIDADE

® A Coordenacdo Geral de Informacgdes e Andlises Epidemiolégicas-CGIAE, gestora nacional do SIM,
informa que o cddigo da CID-10 B34.2 (Infecgdo por coronavirus de localizagdo ndo especificada)
deve ser utilizado para a notificacdo de Coronavirus no ambito do SIM para os casos confirmados e
suspeitos de COVID-19;
*  Os novos cddigos definidos pela Organizacao Mundial de Saude sdao os marcadores no Brasil da
pandemia
* U07.1(COVID-19, virus identificado) e
* U07.2 (COVID-19, virus ndo identificado, confirmado por critério clinico-epidemiolégico
ou 6bito suspeito de COVID-19)
* Assim, na mesma linha em que for mencionado o B34.2 (Infeccdo pelo Coronavirus de localizagdo
nao especificada) deve constar também o cédigo marcador U07.1 ou U07.2, conforme segue
*  CASO CONFIRMADO LABORATORIALMENTE: B34.2 U07.1
*  CASO CONFIRMADO CLINICO-EPIDEMIOLOGICO: B34.2 U07.2
« CASO PROVAVEL OU CASO SUSPEITO: B34.2 U07.2
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