TANATOLOGIA

eModalidades e Causas de morte
eTanatognose e Cronotanatognose
eFendmenos Cadaveéricos



Conceito

E a parte da Medicina Legal que estuda a
morte e as suas repercussoes na esfera
juridico-social.

A morte, na sua acepcao mais simples, consiste
na cessacao total e irreversivel das funcoes
vitais.



TANATOLOGIA

e A palavra Tanatologia é constituida por duas expressoes
originarias do grego: tanhathos (morte) e logia (estudo)

e Morte provém do latim mors, mortis, advindos de mori
(morrer)

e A palavra cadaver remonta do latim: Caro data Vermis
(carne dada aos vermes).

e O campo de atuacao da Tanatologia compreende as
causas da morte e as circunstancias que ocorreu, 0S
fenOmenos cadavéricos e as repercussoes juridico-
socilais.



TANATOLOGIA

e E 0 “estudo da morte’’

Segundo Miranda et al. (1986), para a ciéncia, morte € a
Incapacidade da homeostasia pela perda das funcoes e
Integridade celular, podendo ser necrose ou morte
sistémica, onde, onde a necrose €, a morte celular ocorrida
em uma organismo vivo, havendo a reconstituicao pelo
proprio e, morte sistémica, ocorrendo na morte celular em
cadeia, onde ha a disfuncao sistémica basica do organismo.



MEDICINA LEGAL - Tanatologia
e Morte é:

- a extincao do sujeito de direito.
- 0 termo legal da existéncia civil da pessoa.
- a cessacao da vida.

O resultado de uma série de processos, de uma
transicao gradual.
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MODALIDADES DE MORTE

QUANTO A EXTENSAO:

e Morte celular ou histoldgica (bioquimica)
e Morte anatomica

QUANTO A REVERSIBILIDADE:

e Aparente
e Relativa
e Absoluta ou real

QUANTO A MANEIRA:

e Natural

e Violenta

e Suspeita

QUANTO A RAPIDEZ OU PROCESSAMENTO:
e Subita

e AgOnica



Seqguéncias de eventos

alteracoes morfoloégicas das organelas visiveis ao
microscopio eletronico

alteracoes morfolégicas das organelas visiveis ao
microscopio optico

alteragcoes morfolégicas visiveis a olho nu (conjunto de
células - necrose)

e Morte do organismo como um todo, seguida da morte
dos tecidos
Primeiros a morrer: células nervosas
Ultimos a morrer: faneros (cabelos e unhas)



MODALIDADES DE MORTE

o S&o quadros patoldégicos que simulam
perfeitamente a morte

e (as funcoes vitais se reduziram a um minimo tal que dao ao
Individuo manter-se vivo por ténues ou debeis sinais de
circulacao, dando aimpressao erroOnea da morte)

e Ocorre nas intoxicacoes graves produzidas por
soniferos/barbitdricos e nos congelamentos

e hao confundir “morte aparente” com catalepsia (vida em
suspensao), um conceito bastante discutido em Medicina
Legal associada ao medo de ser enterrado vivo

e EXEMPLOS: coma epileptico, estados sincopais, morte
aparente do recém-nascido



DICA MUITO IMPORTANTE

eCASO TENHA DUVIDA EM
DIAGNOSTICAR O OBITO
SOLICITE UM
ELETROCARDIOGRAMA SE
POSSIVEL



MODALIDADES DE MORTE

o é um estado
temporario de morte com parada
“cardio-respiratoria” ou parada de
outras funcoes vitais.

eEste estado pode ser modificado e 0

Individuo ser recuperado por manobras
artificiais (reanimacao)



MODALIDADES DE MORTE

@ a verdadeira morte,
ocorrendo paralisacao total,
definitiva, permanente e
iIrreversivel de todos 0s
fenOmenos e atividades vitals.



INTERESSES JURIDICOS DA MORTE

patologica e etaria
suicidio, homicidio ou acidente

sem evidéncias ou imprevista ou
simuladamente acontecida

culmina da evolucao
de uma doencaou de um grave estado pos-traumatico,
sempre dentro do progndstico médico

a pessoa falecida
apresentava boa saude, mas, na maioria dos casos, ja era
portadora de qualquer doenca potencialmente fatal e
Inesperadamente falece



ATENCAO

e TODA MORTE VIOLENTA E DE
COMPETENCIA DO MEDICO-LEGISTA

(um médico do Estado).

oEM TODA A MORTE VIOLENTA O CORPO
“PERTENCE” AO ESTADO.



Critérios atuais para um diagndstico de morte

.A morte atualmente e definida por critérios
estabelecidos pelo Conselho Federal de
Medicina (Resolucao 2.173/2017) que a
considera como sendo a parada total e
iIrreversivel das atividades encefalicas.

. E 0 que se denomina MORTE ENCEFALICA.



RESOLUCAO CFM N° 2.173/2017
e RESOLVE:

Art. 2°

L

E obrigatoria a realizacdo minima dos seguintes
procedimentos para determinacao da morte encefalica:

e a) dois exames clinicos que confirmem coma nao perceptivo e
auséncia de funcao do tronco encefalico;

e b) teste de apneia que confirme auséncia de movimentos
respiratorios apos estimulacdo maxima dos centros
respiratorios;

e C) exame complementar que comprove auséncia de atividade
encefalica.



MEDICINA LEGAL - Tanatologia

e Morte Aparente, ao simples exame clinico,
caracterizada pela depressao do SNC,;
diminuicao da temperatura corporal;
rebaixamento da funcoes cardiacas e
respiratorias.

o define-a como; imobilidade,
auséncia aparente darespiracao e auséncia da
circulacao.



MEDICINA LEGAL - Tanatologia

Formas de morte Aparente:

o — a mais freguente das causas, por
perturbacoes cardiovascular central e/ou
periférica e encefélicas e/ou metabolicas.

o 0 segundo
lugar em frequéncia, por perda de movimentos,
sensibilidade e consciéncia, com duracao de
tempo consideravel.



MEDICINA LEGAL - Tanatologia

Formas de morte Aparente:

o E um
disturbio que impede o doente de se movimentar,
apesar de continuarem funcionando os sentidos
e as funcoes vitais (s6 um pouco desaceleradas).
“A pessoa fica parecendo uma estatua de cera.
Se ela estiver sentada e alguém posicionar seu
braco para cima, ela permanecera assim
enquanto durar o surto”, afirma o neurocientista

lvan Izquierdo, da Universidade Federal do Rio
Grande do Sul (UFRGS).



MEDICINA LEGAL - Tanatologia

Formas de morte Aparente:

O atague
cataléptico pode durar de minutos a alguns dias e o que
mais aflige quem sofre da doenca é ver e ouvir tudo o
gue acontece em volta, sem poder reagir fisicamente.
As causas, porem, ainda sao um misterio, apesar de
nao faltarem hipoteses e especulacoes. “A origem do
problema pode ser tanto externa— como um
traumatismo craniano — quanto congénita — ma
formacao em alguma regiao cerebral”, diz o
neurologista Vanderlel Cerqueira Lima, do Hospital
Albert Einstein, em Sao Paulo.



MEDICINA LEGAL - Tanatologia

Formas de morte Aparente:
[

e Ja o0 psiquiatra Marcio Versiani, da Universidade
Federal do Rio de Janeiro (UFRJ), afirma que se
trata de “uma manifestacao de esquizofrenia ou
histeria, no segundo caso geralmente ligada a
choques emocionais. Além disso, ocorre em
pacientes com disturbios do sono e pode, ainda,
ser um tipo de manifestacao de epilepsia, em que
a pessoa fica imovel em vez de ter convulsoes”.
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Gravida tem ataque de catalepsia e € enterrada viva
Da Redacao

Marido ouviu gritos de socorro da jovem, mas ela nao resistiu a ficar presa em caixao

Uma jovem de Honduras, de 16 anos, passou mal durante a noite e desmaiou. Ela, que estava gravida de trés
meses, foi declarada morta e enterrada. No dia seguinte, no entanto, o marido dela foi ao cemitério e ouviu
os gritos de socorro da mulher.
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BARBARIE ™ 15/FEB/2018 AS 09:17 COMENTARIOS

Mulher é enterrada viva e familiares violam
tumulo para tentar salva-la

Mulher € enterrada viva na Bahia apods erro medico, familiares violam
tumulo e corpo € encontrado revirado dentro do caixao; vizinhos do
cemiterio ouviram gritos. Nao foi a primeira vez que um caso como esse
foil registrado
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Certidao de 6bito aponta choque seéptico como causa da morte de Rosangela Almeida. Ela teria
sido enterrada viva.



MEDICINA LEGAL - Tanatologia

o - Mecanica, com via aérea livre ou obstruida e
Nao Mecanica, asfixia de absorcao ou histotdxica
(absorcao de CO2, cianuretos e venenos meta-
hemoglobinizantes).

o - compreende a anestesia e a utilizacao de
morfina ou outros alcaloides do 6pio (heroina) em
doses toxicas.

o - causada pela congestao (ingurgitacao)
e hemorragia no territorio de uma artéria encefalica (em
geral a lenticulo-estriatal). Mais comum em hipertensos.



MEDICINA LEGAL - Tanatologia

e TRAUMATICAS:

1 — Elétrica por eletroplessao, nos atingidos por
descargas de eletricidade comercial.

2 — Elétrica por fulguracéao, pela inducao de
descargas de eletricidade natural em uma area de
30 a 60 metros de diametro, em torno do ponto da
faisca (raio).



MEDICINA LEGAL - Tanatologia

e TRAUMATICAS;

3 —Téermica (termopatias)- falhas nos mecanismos
de regulacao da temperatura corporal comum em
regi0es com altas temperaturas e elevada taxa da
umidade do ar. Nos casos de golpes de calor
hipertérmicos ou de hiperpirexia, com retencao
calorica, nas atividades ou profissdoes submetidas
a intermacao (mineiros, foguistas, caldeireiros,
cozinheiros etc.) e na intoxicacao anfetaminica.



MEDICINA LEGAL - Traumatologia
e TRAUMATICAS:

4- Morte violenta; homicidio, suicidio e acidente — na génese
€ na causa primeira existe a violéncia, isto é, interveio a
forca como causa desencadeante.

5 —Térmica (criopatia)- guando ha hipotermia global aguda {a
vasodilatacao aumenta a perda calorica, ébrios, criancas,
naufragos, acidentados e causas iatrogénicas (transfusoes
de sangue frio)}. O estado de morte aparente pode instalar-
se guando a temperatura central diminui abaixo dos 32°C.
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Realidade da morte

Fendmenos cadavericos ou
sinais tanatologicos:

1. Imediatos.
2. Consecutivos ou mediatos.
3. Transformativos



CRONOTANATOGNOSE
Fenbmenos abidticos imediatos

Perda da consciéncia;

Perda da sensibilidade:

Perda da motilidade e do tono muscular:

Cessacao da respiracao;,
Cessacao da circulacao;
Cessacao de atividade cerebral.



CESSACAO DA RESPIRACAO

Auscultacao
Prova do espelho
Prova da vela



CESSACAO DA CIRCULACAO

. Palpacao do pulso

. Ausculta do coracao
. Eletrocardiografia

. Arteriotomia

. Cardiopunctura



RELAXAMENTO DOS ESFINCTERES

Dilatacao da pupila
. O musculo esfincter pupilar é responsavel pela miose, enquanto o musculo

radial ou dilatador da pupila € responsavel pela midriase.

. A pupila e involuntaria e sua musculatura lisa € inervada pelo sistema nervoso

autbnomo:- simpatico = musculo radial- parassimpatico = musculo esfincter da
pupila
Saida de matérias fecais

Relaxamento esficteriano

Queda da mandibula



TESTES DE INSENSIBILIDADE

Insensibilidade dolorosa

. Testes cutaneos de sensibilidade
Insensibilidade especial

. Insensibilidade mais profunda (coma)
Insensibilidade térmica

. Testes cutaneos com liquidos quentes e frios
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OLHOS NOS OLHOS!

ISOCORICAS
Normais - simeétricas e

fotorreagentes.
MIDRIASE — Ambiente com pouca luz, MIOSE — Ambiente com muita luz,
anoxia ou hipodxia severa, farmaco, intoxicagoes exogenas,
farmaco, cocaina, maconha, heroina, morfina, opio, etc.

haxixe, LSD, cola, etc.




MIDRIASE

Atlas On Line de Medicina L egal
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SINAL DE STENON-LOUIS: conjuntivas enevoadas por formacao de tela viscosa

- olhos esbranquicados



CRONOTANATOGNOSE

e Cronotanatognose é o conhecimento do tempo da morte.

e Segundo Vanrell, € o capitulo da Tanatologia que estuda
0S meios de determinacao (aproximativos) do tempo
transcorrido entre o 6bito e 0 exame necroscopico.

e Diversas circunstancias aceleram, retardam ou apenas
alteram o curso natural dos fendmenos cadaveéericos.

e Quanto maior o intervalo de tempo, maior sera a
dificuldade de determinacao precisa do lapso ocorrido.
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CRONOTANATOGNOSE
FENOMENOS CADAVERICOS

L o Imediatos
AbiOoticos ou avitals

consecutivos

. destrutivos
Transformativos

conservadores



FENOMENOS OBSERVADOS NA MORTE RECENTE

e Esfriamento do cadaver:
e Aproximadamente 1,0° a 1,5° por hora

e Perda de massa corporal:
e Aproximadamente 8 gramas/kg/dia

e Rigidez cadavérica:

e Inicia-se na primeira hora e atinge seu maximo em atée
8-12 horas



FENOMENOS OBSERVADOS NA MORTE RECENTE

e Livores hipostaticos:

e Surgem na primeira ¥z hora apds o obito, tornado-se
evidentes entre a segunda e terceira horas apds o obito

e Crioscoplia do sangue:

e Ponto de congelamento do sangue, que diminul a
medida que evolul o tempo da morte (- 0,57°C)

e Mobilidade dos espermatozdides:
e Até 36 horas apds o obito



FENOMENOS OBSERVADOS NA MORTE RECENTE

e Reacao muscular:
e Até seis horas apds o obito;

e Fundo de olho:

e AlteracOes nas arteriolas que ocorrem duas horas apos
0 ODbito
e Dilatacao pupilar pela atropina:
e Até 4 horas apos o 0Obito



CRONOTANATOGNOSE
ABIOTICOS CONSECUTIVOS

» evaporacao tegumentar perdado peso corporal
pergaminhamento da pele

fendmenos oculares ( Sommer — Larcher )
visualizacéo da coroide
transparéncia da escleroética

opacificacdo da cornea

depresséao do globo ocular ( Godet)

ressecamento do globo ocular

» resfriamento do corpo - diminuicdo da temperatura corpérea
(funcéo nao linear com o passar do tempo )

» hipostases

> rigidez cadaveérica



CRONOTANATOGNOSE

iIntensidade maxima das hipostases cadavéricas em
maxima extensao corporal; formacao da mancha verde
abdominal a partir da fossa iliaca direita (temperatura
ambiental-dependente); € o sinal externo da putrefacao
bacteriana do corpo, podendo durar até 12 dias;

o esfriamento cadavérico alcanca seu ponto
maximo, com temperatura cadavérica igualada a do
ambiente;

mancha verde abdominal estabelecida; opacificacao
das corneas (no caso de cadaveres com olhos fechados);



CRONOTANATOGNOSE

inicio do desaparecimento darigidez cadavérica;

desaparecimento total da rigidez cadavérica; 70% do
abdome atingido pela mancha verde indicativa do processo
inicial de putrefacao;

mancha verde ocupa toda extensao do abdome.

periodo gasoso - gas sulfidrico, amonia e
hidrogénio fosforado.

periodo coliquativo, isto é, reducao dos
tecidos ate sua total desintegracao, permanecendo somente
0 esqueleto por tempo indeterminado.



O sinal ou mancha de
Sommer-Larcher

é um fendmeno
cadavérico que
consiste

no escurecimento de
parte da esclerotica
no cadaver recente.

Produz-se pelo
dessecamento e
adelgacamento da
esclerotica, que se
transparece,
deixando ver

0S pigmentos
coroideos
subjacentes







RESFRIAMENTO DO CORPO

Temperatura

corporal
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Temperatura
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ESTIMANDO A HORA DA MORTE

TEMPERATURA
DO CORPO -
/N A hora da morte se o corpo estiver...
o Quente e sem Quente e com Frio e sem Frio e com
—— -1,5° =1 hora Rigor mortis | Rigor mortis | Rigor mortis | Rigor mortis

b =1,5° = 3 horas
e =1,5° = 4 horas
— «1,5° = 5 horas

— =1,5° = 6 horas

-1,5° = 7 horas

TEMPERATURA
AMBIENTE

7 horas desde a hora da morte

Com informacgodes de: http://library.thinkquest.org/04o0ct/00206/time_since_death.htm



HIPOSTASES

v hipoestase
v'  estase baixa

v guando o coracao para de bater sangue desce nos vasos por gravidade
para as partes baixas

v" manchas avermelhadas na pele

v'  nas asfixias sdo - arroxeadas, escuras e visiveis mais precocemente
v inicio—=1a?2horas (carboxi-hemoglobina)

v’ assumem outras posi¢cdes a mobilizacdo do cadaver

v"  em 8 horas se fixam (hemodlise com impregnacéo da Hb na parede dos
vasos)












O QUE
ACONTECEU
NESTA
CENA?




RIGIDEZ CADAVERICA

v sem energia ndo ha deslizamento da molécula de actina
sobre a miosina

v" inicio 1l a2 horas

v/ grupos musculares menores m grupos musculares maiores

v rigidez maxima em torno de 12 horas
v' decresce com o tempo pela putrefacao

v’ variacom as condi¢cdes ambientais de temperatura



RIGIDEZ CADAVERICA

Musculos mandibulares
Mulsculos do pescocgo

Musculos do térax
Membros superiores

Musculos do abdome

Membros inferiores




RIGIDEZ CADAVERICA







CRONOTANATOGNOSE

FENOMENOS
CADAVERICOS AUTOLISE (lisossomas)

DESTRUTIVO’S/ PUTREFA(;AO coloracdo (mancha verde abdominal)

(H2S + Hb =) sulfo meta Hb )
TRANSFORMATIVOS

CONSERVADORES



N X X X XX

MANCHA VERDE ABDOMINAL

mancha esverdeada
fossa iliaca direita — ceco mais anteriorizado na FID

Inicio em torno de 24 horas
val aumentando, generalizando entre 1 a 3 dias

manchas se tornando mais escuras

depende muito das condicoes de temperatura ambiente






NN X X

FASE GASOSA

inicio 3 dias
maxima em 10 a 14 dias
dependendo das condicOes ambientals

dura de 2 a 3 semanas






COLIQUATIVA - ESQUELETIZACAO

v'inicio da decomposicdo — 3 a4 semanas
v pode durar anos até a esqueletizacao total

v'  fauna cadavérica



www malthus.com . hr






ESQUEMA DE OSCAR FREIRE PARA A FAUNA CADAVERICA

PERIODO

LOCAL: AR LIVRE

LOCAL: AR LIVRE

OCORRE A MORTE

DENTRO DE CASA:
MUSCA DOMESTICA
MUSCINA STABULANS
SYNTHEZIOMYIAB.

FORA E NOS CAMPOS:
S. CHRYSOSTOMA

S. GEORGINA

S. TESSELATA, ETC.

AUMENTA O ODOR
PUTREFATIVO

DIMINUEM AS MOSCAS

COPIOSAS AS SARCOPHAGAS, LUCILLIAS, COCHLIOMYIAS E AS
SYNTHEZIOMYIAS

MAIS PUTREFACAO
2° E 3° DIAS

SURGEM AS OPHYRA ANESCENS QUE AUMENTAM O NUMERO PARA
DECRESCER LOGO

MAIS TARDE

COLEOPTEROS: SILPHA CAYANNENSIS, HISTERPUNCTIFEZ
SAPRINUS AZUREUS, S. CANALISTICUS

ODOR INSUPORTAVEL

OUTROS COLEOPTEROS: LAMELLICORNIDEOS OU ESCARABEIDEOS

FERVILHAM AS LARVAS

COLEOPTEROS DEBAIXO DO CORPO

OSSOS DESCOBERTOS

SOMEM OS DIPTEROS E LAMELLICORNIDEOS E PERSISTEM OS
CLERIDEOS E DERMESTIDEOS

FASE DOS ACARIANOS

BARATAS, FORMIGAS, PREDATORIOS AMANTES DOS RESIDUOS SECOS,
LEPIDOPTEROS

SECAA CARCACA

BANQUETEIAM-SE OS ACARIANOS, AS BARATAS E OS LEPIDOPTEROS




CRONOTANATOGNOSE

FENOMENOS CADAVERICOS

AUTOLISE (lisossomas)

DESTRUTIVOS (— PUTREFACAO  colorag&o (mancha verde abdominal)
( H2S + Hb == sulfo meta Hb )
TRANSFORMATIVOS gasosd&inchado, facies oligoide)

coliguativa=> esqueletizagéo

MACERACAO autdlise em meio assético

SAPONIFICACAO
(gorduras= sables)
CONSERVADORES{ ac.graxo + Ca, Na, k== sabodes

meio umido, sem ventilacéo

MUMIFICACAO desidratagio rapida
meio seco, quente, ventilado






ANDREAS NERLICH



