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RESUMO
A instabilidade hemodinamica é um dos principais desafios no processo de manutengéo do paciente
em morte encefdlica. Isso denota a necessidade de conhecimento cientifico abrangente sobre as
alteracg0es fisioldgicas e hemodindmicas da morte encefélica, e das condutas relacionadas a corre¢éo
desses desequilibrios. Objetivos: discutir com base na literatura atual o papel da enfermagem na
manutencdo hemodindmica do potencial doador; para tanto, busca-se identificar as principais
alteracbes fisiolégicas do paciente em morte encefalica; apontar o manejo para correcdo das
alteracbes do potencial doador e identificar as implicacdes da enfermagem relacionadas a
manutencdo hemodinamica. Metodologia: Trata-se de uma revisdo integrativa, mediante a busca de
estudos nas seguintes bases de dados: BVS, LILACS, MEDLINE e BDENF, publicados entre 2016 e
2021. Resultados: Observou-se que as principais alteracdes fisiopatoldégicas do Potencial doador séo
hipotensé&o, hipovolemia, hipernatremia, diabetes insipido e hipotermia. Diante dessas alteragbes os
cuidados necessarios incluem monitorizagdo hemodindmica, suporte ventilatério, administracdo de
drogas vasopressoras, corticoides, hormdnios antidiuréticos, reposicdo volémica e controle de
temperatura. Conclusfes: Conclui-se que as principais alteracdes fisiopatoldgicas desencadeadas na
morte encefélica estdo relacionadas a hemodindmica. Diante destas, o enfermeiro deve monitorar
constantemente o potencial doador e realizar os cuidados necesséarios para manter o equilibrio
homeostatico e a preservacdo dos 6rgaos.

PALAVRAS-CHAVE: Enfermagem. Hemodinamica. Morte encefélica. Obtencdo de tecidos e 6rgéaos.
Unidade de terapia intensiva

ABSTRACT

Hemodynamic instability is one of the main challenges in the process of maintaining patients with
brain death. This denotes the need for comprehensive scientific knowledge about the physiological
and hemodynamic changes of brain death, and the approaches related to the correction of these
imbalances. Objectives: to discuss, based on current literature, the role of nursing in the
hemodynamic maintenance of potential donors; for that, we seek to identify the main physiological
alterations of the patient with brain death; point out the management to correct changes in the
potential donor and identify the nursing implications related to hemodynamic maintenance.
Methodology: This is an integrative review, through the search for studies in the following databases:
BVS, LILACS, MEDLINE and BDENF, published between 2016 and 2021. Results: It was observed
that the main pathophysiological changes in the potential donor are hypotension, hypovolemia,
hypernatremia, diabetes insipidus and hypothermia. In view of these changes, the necessary care
includes hemodynamic monitoring, ventilatory support, administration of vasopressor drugs,
corticosteroids, antidiuretic hormones, volume replacement and temperature control. Conclusions: It is
concluded that the main pathophysiological changes triggered in brain death are related to
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hemodynamics. Faced with these, the nurse must constantly monitor the potential donor and take the
necessary care to maintain the homeostatic balance and preservation of organs.

KEYWORDS: Nursing. Hemodynamics. Brain death. Tissue and Organ Procurement. Intensive Care
Units.

INTRODUCAO

O transplante de 6rgdos consiste na remoc¢do de 6rgdos de um individuo doador para
substituir o de um receptor, com o objetivo de reparar uma disfungdo no organismo?. Para algumas
pessoas essa pode ser a Unica solugéo terapéutica?.

No entanto, para que haja o transplante é necessario que ocorra doacdo de 6rgéos. A cada
doador, aproximadamente oito pessoas podem ser salvas e outras dezenas podem ter a qualidade
de vida melhorada pelo transplante?.

O Brasil conta com o maior sistema publico de transplantes no mundo, sendo o segundo pais
a mais realizar transplantes, oferecendo 96% desse servigco de forma gratuita através do Sistema
Unico de Saude (SUS)*.

Entretanto, observa-se que h& uma discrep@ncia nas estatisticas, onde o numero de
transplantes realizados no pais ainda é muito menor que o nimero de pessoas aguardando por
doacdo de 6rgaos. A falta de preparo para identificar a morte encefélica, a ndo autorizacéo da familia
na entrevista para doacéo, a falha na manutencdo do Potencial Doador (PD), as contraindicagcfes
médicas e dificuldades logisticas sdo os principais fatores que tem alterado esses niimeros®.

A Morte Encefalica (ME) constitui-se na perda completa e permanente das fun¢fes cerebrais,
onde o suprimento sanguineo para o cérebro € interrompido, levando a um dano irreversivel nas
células neurais. Nesse caso o coracao continua batendo, pois 0s impulsos elétricos do coracdo séo
independentes da ag&o do cérebro, mas o individuo esta em Gbito?.

Segundo estabelecido no capitulo Il artigo 3 da Lei n° 9.434/2017, somente pode ser
realizada a retirada de érgaos, tecidos ou partes do corpo de um individuo apos constatada ME, que
devera ser confirmada por dois médicos que ndo atuem em equipes de transplante de 6rgéos,
através de exames criteriosos e embasados na resolu¢cdo n® 1.480/97 do Conselho Federal de
Medicina, através do protocolo de morte encefalica, onde deverdo ser realizadas avaliacdes clinicas,
neurologicas e um exame complementar de imagem como eletroencefalograma, angiografia e
doppler cerebral®’.

O profissional de enfermagem esta continuamente em contato com o paciente critico nas
unidades de terapia intensiva e deve estar preparado para identificar a necessidade de iniciar o
protocolo de morte encefalica, sabendo a relevancia dessa competéncia na notificacdo em tempo
oportuno para efetivacio da doagio®®.

Além disso, a ME converge em muitos conflitos emocionais e éticos que podem desgastar

profissionais pois precisam prestar assisténcia a um paciente diagnosticado como falecido, mas com
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sinais vitais presentes, além de ter de atuar na comunicacdo para familiares e entrevista para
autorizacio da doacdo de 6rgaosi®tl,

Contudo, pode se considerar o enfermeiro na Comisséo Intra-Hospitalar de Doac¢éo de
Orgéos e Tecidos para Transplantes (CIHDOTT) como o profissional mais capacitado para gest&o e
supervisdo das qualidades dos processos no que tange a doagdo e transplante, devido a sua
flexibilidade em diversas areas de conhecimento, agilidade na tomada de decisGes e habilidade na
comunicagio com equipe multidisciplinar, familiares e gestores?'?.

ApOs diagnosticada a ME, o paciente passa a ser um potencial doador de 6rgaos. O processo
implica em uma série de acdes que visam a conservacdo dos 6rgaos através da manutencéo e
controle do funcionamento do organismo do individuo por aparelhos e drogas, até o momento da
retirada dos érgéos e tecidos?.

Em suma, a assisténcia prestada ao paciente em ME assemelha -se ao cuidado a qualquer
outro paciente critico e para tanto o enfermeiro precisa atuar com humanidade, eficiéncia e
sensibilidade, estando consciente da magnitude do resultado do seu cuidado, para o paciente,
familiares, e os receptores dos 6rgéos a serem doados?*S.

Ademais, o manejo ao PD deve ser realizado com preciséo, pois esses pacientes apresentam
uma série de desequilibrios cardiovasculares, enddcrinos e metabdlicos que necessitam de corregdo
em tempo habil para que os 6rgdos estejam em boas condi¢Ges para doag&o®®.

A parada cardiorrespiratéria (PCR) é uma das complicacdes decorrentes de alteracdes
hemodinamicas e frequentemente ocorre em pacientes em ME. Ela € uma das principais causas de
perda de potencial doador de 6rgdos no que tange ao periodo de manutencdo. Isso porque a PCR
interrompe o fluxo sanguineo para os o¢rgdos, levando a faléncia ou morte dos mesmos,
inviabilizando muitas vezes a efetivacdo da doagdo®1415,

Segundo publicado em 2021 pela Associacdo Brasileira de Transplante de 6rgaos (ABTO),
em 2019 houve 11.399 notificagBes de potenciais doadores de 6rgdos, e destas 927 foram perdidas
por parada cardiorrespiratéria®.

Por tanto, pode-se dizer que a instabilidade hemodinamica é um dos principais desafios no
processo de manutencdo do paciente em ME. Isso denota a necessidade de que o enfermeiro
possua conhecimento cientifico abrangente sobre as alteracdes fisiolégicas e hemodinamicas da ME,
assim como das condutas relacionadas a correcdo desses desequilibrios, ndo somente apés o
paciente se tornar doador de 6rgéos, mas desde o inicio do processo de validagdo da ME, entrevista
familiar para autorizagéo da doacgéo e até o momento da retirada dos 6rgéos?*?.

Diante disso, o presente estudo busca responder a seguinte questdo: Quais sdo as condutas
de enfermagem necessarias para manter a estabilidade hemodindmica do paciente em Morte
encefalica?

Obijetiva-se discutir com base na literatura atual, o papel da enfermagem na manutencéo

hemodinamica do potencial doador; para tanto, busca-se identificar as principais alteracdes
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fisiolégicas do paciente em morte encefalica; apontar o0 manejo para correcdo das alteracbes do
potencial doador e identificar as implicacbes da enfermagem relacionadas a manutencdo
hemodinamica.

Justifica-se pela relacdo direta entre a manutencdo adequada do PD e a disponibilidade de
orgdos viaveis para transplante. Visando contribuir para compreensédo dos profissionais da salde

sobre essa tematica, uma vez que ainda ha poucos estudos sobre o assunto.

METODOLOGIA

Trata-se de uma reviséo integrativa de literatura. E chamada integrativa, pois fornece uma
sintese de informagBes sobre um problema, formando um conhecimento amplo sobre o assunto,
apresentando resultados obtidos através das etapas da construcdo da pesquisa, com base nas
pesquisas cientificas mais recentes?’.

Realizou-se a pesquisa mediante a busca de estudos através da BVS (Biblioteca Virtual de
Saulde), nas seguintes bases de dados: LILACS (Literatura Latino-americana em Ciéncias de Saude),
BDENF (Base de Dados Brasileira de Enfermagem) e Medline (Literatura Internacional em Ciéncias e
Saude). Buscando responder a seguinte questdo: Quais sdo as condutas de enfermagem
necessarias para manter a estabilidade hemodinamica do paciente em Morte Enceféalica?

Para tanto, foram utilizados os seguintes descritores: Morte Encefalica AND Hemodinamica;
Enfermagem AND Morte encefalica.

A busca foi realizada entre agosto e outubro de 2021. Para critério de inclusdo foi utilizado:
artigos completos e gratuitos; nos idiomas portugués, espanhol e inglés; publicados entre 2016 e
2021. Foram excluidos artigos que ndo atenderam aos critérios mencionados acima, pesquisas

realizadas com animais e artigos que ndo abordem o problema da pesquisa.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Através das buscas dos descritores nas bases de dados foram encontrados um total de 898
artigos, apos a filtragem dos critérios de incluséo ficaram 124 artigos. Foi realizada excluséo através
da leitura dos titulos e resumo, onde 7 artigos foram excluidos por estarem repetidos nas bases de
dados, 16 artigos foram pesquisas realizadas com animais, 5 ndo estavam disponiveis gratuitamente
e 83 ndo abordavam assunto da pesquisa. Apoés a leitura do texto completo foram incluidos ao todo
13 artigos.

A andlise dos resultados foi disposta em trés categorias.

PRINCIPAIS ALTERACOES FISIOLOGICAS DO PACIENTE EM MORTE ENCEFALICA

Sabe-se que devido a parada do funcionamento cerebral na morte encefalica, muitos

disturbios fisiopatoldgicos comecam a ocorrer.
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Pode-se dizer que a principal alteracdo que surge € a alteracdo hemodinamica. Isso porque a
ME desencadeia uma desenfreada estimulagdo do sistema simpatico, com liberacdo exacerbada de
catecolaminas, esse processo dura poucos minutos, entretanto, tem como consequéncia débito
cardiaco aumentado, hipertens&o, taquicardia e hipertermia>8,

Esse fendbmeno é conhecido como "tempestade simpdatica". Entretanto, apés essa descarga
simpética ocorre uma grave vasodilatacdo que resulta em hipotenséo, hipotermia e hipovolemia, que
sdo os principais distarbios hemodinamicos da ME. Destaca-se que esse processo traz muitas
consequéncias negativas e pode levar a isquemia dos 6rgaos'®181920,

Em relacdo aos distarbios endécrinos temos que, com a disfuncao da hipéfise e hipotalamo a
producdo do horménio antidiurético se torna deficiente e pode gerar o diabetes insipidus, que
condiciona paciente a quadros de polidria, hipovolemia, hipernatremia e o choque hipovolémico 1% 19,

Além disso, com o comprometimento da funcdo reguladora de temperatura pelo hipotalamo, o
organismo perde a capacidade de produzir calor e pode ocorrer a hipotermia, que se ndo corrigida
pode prejudicar a coagulacdo intravascular, diminuir a contratilidade cardiaca, causar arritmias e
levar a faléncia de 6rgaos?:.

Ressalta-se que a hipernatremia, que consiste na alta concentracdo de s6dio no organismo, é
a alteracdo metabdlica mais recorrente, e esse desequilibrio pode ocorrer devido a polidria. Outros
disturbios metabdlicos frequentes na ME s&o a hipercalemia e hipomagnesia que desencadeiam
frequéncia cardiaca anormal®®22,

Além do mais, desequilibrios acidobasicos também podem ocorrer no PD e sdo bastante
graves nesses pacientes?23,

E importante salientar que os pulmdes sdo 6rgaos muito sensiveis aos distdrbios ocorridos na
ME e por conta deles pode ocorrer edema pulmonar de causa neurogénica.

Ademais, a exposicdo do organismo a processos inflamatérios e hemodinamicos pode gerar
um quadro clinico similar a sindrome do desconforto respiratério agudo no paciente, e esta pode

culminar em inviabilizagéo da doacg&o do pulmao e desequilibrio homeostatico*®.

MANEJO PARA CORRECAO DAS ALTERACOES DO POTENCIAL DOADOR

Ressalta-se que identificar o motivo das alteracdes hemodinamicas é um ponto chave para
selecionar a terapéutica mais adequada?®.

De maneira geral, o enfermeiro deve manter os padrées hemodinamicos do paciente dentro
dos valores de normalidade?.

Na&o é facil definir um tratamento para todos os pacientes, um estudo traz que o recomendado
€ que se mantenha a pressao arterial média (PAM) entre 60 e 70 mmHg, no entanto é escassa a
disponibilidade de ensaios clinicos randomizados para evidenciar essa pratical®. Em contrapartida,
outros estudos trazem que a PAM deve ser mantida acima de 65 mmHg2>%.
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Destaca-se que a monitoracdo da pressdo arterial média PAM deve ser realizada
preferencialmente por via invasiva®*. Pois esta, € a mais segura e efetiva em casos de vasoconstri¢io
exacerbada, além de facilitar a coleta de sangue para exames laboratoriais*®.

Alguns estudos sugerem que por conta das complicagcbes decorrentes das alteracdes
hemodindmicas pode-se considerar a utilizacdo da oxigenacdo por membrana extracorporal, que
nesse caso tem o papel de evitar as paradas cardiacas e preservar os 6rgaos*®?®,

E importante enfatizar o monitoramento da press&o venosa central, pois ele ajuda a controlar
a infusdo dos liquidos, sendo mais facil identificar administragéo de infusées em demasia, que podem
ocasionar edema pulmonar®.

A ventilacdo mecénica, a administracdo de vasopressores e 0 aquecimento artificial sdo
medidas de preservacao cardiovascular®.

Considera-se que a administracdo de solugdes cristaloides isotbnicas é recomendada para
manter a volemia adequada no potencial doador!®. Para tanto é importante realizar a expansdo
volémica conforme a avaliacdo de fluido-responsividade?.

Entretanto, caso essa terapia ndo seja suficiente, pode ser utilizadas drogas inotrépicas ou
vasopressoras, Como a vasopressina, noradrenalina, dopamina e dobutamina?® 225, Contudo, o uso
da dopamina deve ser cuidadoso, pois pode causar arritmias, devendo ser elencada em casos de
bradicardia®®.

Um estudo mostra efeitos positivos na instabilidade hemodindmica com o0 uso da
metilprednisolona®®.

No tocante a correcdo da polidria consequente da diabetes insipidus, é indicada a utilizagéo
da desmopressina®.

No que tange a troca gasosa, pode-se considerar manter o controle do equilibrio acidobasico,
mantendo a Pa02 (pressdo parcial de oxigénio) > 100mmHg; pH entre 7,35 e 7,45; SatO2 (saturacdo
de oxigénio) > 95% e PaCO2 (pressdo parcial de didéxido de carbono) entre 35 e 40mmHg*®.

Em relacdo a ventilacdo, sugere-se fornecer ventilagdo mecéanica de protecdo ao PD com
administracdo de volume corrente de 6-8 ml/kg associado a ventilacdo com presséo expiratoria final
positiva (PEEP) 8-10cmH20%,

No que se refere & temperatura corporal, deve ser mantida assim como de qualquer outro
paciente grave, tendo-se cuidado de manté-la superior a 35 C° em pacientes com instabilidade
hemodinamica®?®. O foco é evitar a perda de calor, através de administragéo de solu¢es aquecidas,
mantas de isolamento térmico, aguecimento do ambiente e do ar e dos gases do ventilador
mecanico??4,

Além disso, a coleta de exames laboratoriais que mensuram valores eletroliticos,
metabolicos, gasosos e de pH séo a¢des contribuintes para o controle e manutencao da homeostase
nesse tipo de paciente®.
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IMPLICACOES DA ENFERMAGEM NA MANUTENCAO DO POTENCIAL DOADOR DE ORGAOS

Durante o manejo do PD a equipe de enfermagem tem como acdes, entre outras, avaliar e
administrar as drogas prescritas, obter, registrar e monitorar os dados vitais, realizar a higiene
corporal, além do cuidado com as cérneas. E também importante realizar o eletrocardiograma com
intuito de detectar alteracdes cardiovasculares, manter dentro dos padrées a oxigenacao, conservar
pérvios os acessos vasculares, realizar aspiracdo do tubo traqueal quando necessario, coletar
material para exames laboratoriais e avaliar a diurese??.

Entretanto, também é importante que o enfermeiro busque realizar controle de qualidade da
assisténcia prestada, analisar a dinamica da equipe relacionada ao processo, os métodos usados e
estar envolvido em pesquisas sobre o assunto. Pois, todos esses dados subsidiam em base para
construcao de estratégias para otimizar a qualidade do servigo prestado?’.

Além disso, um estudo tem evidenciado que o uso de checklist durante todo o processo de
manutenc¢do do PD pode otimizar o processo, reduzindo as paradas cardiorrespiratorias e perdas de
doacbes®. E importante que o enfermeiro realize a sistematizacio da assisténcia de enfermagem ao
PD, para que se desenvolva uma melhor qualidade da assisténcia prestada?®2,

Nesse sentido, um estudo propds a criagdo do diagndstico de enfermagem “sindrome do
equilibrio fisiologico prejudicado”, para abranger as varias alteragdes relacionadas ao PD em ME em
um Unico diagnéstico, com o objetivo de trazer mais efetividade para o processo de enfermagem,
favorecendo o planejamento, as intervencgdes e resultados obtidos com os cuidados?.

Em contrapartida, pode-se dizer que as principais dificuldades durante o processo de
manutencdo do PD estdo relacionadas a falta de recursos materiais, estruturais, problemas
logisticos, pouco preparo dos profissionais, falta de compreensdo e colaboracdo de membros da

equipe quanto a importancia do cuidado ao paciente em ME427,

CONSIDERACOES FINAIS

Conclui-se, que as principais alteracdes fisiopatoldgicas desencadeadas na morte encefalica
estdo relacionadas a hemodindmica. Diante destas, o enfermeiro deve monitorar constantemente o
potencial doador e realizar os cuidados necessarios para manter o equilibrio homeostatico e
preservacédo dos 6rgaos.

Diante disso, a adocdo de uma assisténcia padronizada durante o manejo do PD pode
diminuir a perda de potenciais doadores por instabilidades hemodinamicas.

Em sintese, os dados reunidos nessa pesquisa servem para elucidar o conhecimento da
enfermagem sobre a manutencéo do potencial doador de 6rgdos no intuito de manter a estabilidade
hemodinamica, contribuindo assim, para uma melhor assisténcia prestada e reducédo de perdas de
doacdes por falhas no cuidado.

Observa-se com essa revisao, que ha pouca quantidade de estudos clinicos que evidenciem
as praticas de manutencéo do paciente em morte encefalica.
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Mediante a isso, faz-se necesséria a elaboracdo de estudos que mostrem as respostas

clinicas desses pacientes mediante as condutas terapéuticas. Além disso, € importante o surgimento

de mais estudos com enfoque na sistematizacéo da assisténcia de enfermagem ao potencial doador.

Através do conhecimento cientifico pode-se melhorar a assisténcia de enfermagem prestada

ao potencial doador e contribuir para o crescimento de doagdes de 6rgaos no pais.
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