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INTRODUCAOQ: Com o avanco de estudos, das técnicas de ressuscitacdo e de suporte vital, a atividade cerebral
veio definir a vida e a morte do individuo, vinculando assim a morte a critérios neuroldgicos, evoluindo para o que
conhecemos atualmente como Morte Encefdlica (ME). No Brasil, o Conselho Federal de Medicina, na resolucdo n®

1.480/97 define morte encefdlica como a parada total e irreversivel das funcdes encefélicas. OBJETIVO: Fornecer

subsidios para uma atuacdo ativa da enfermagem junto ao potencial doador de érgdos em morte encefdlica.
METODOLOGIA: Trata-se de um estudo descritivo, através de revisdo de literatura do tema abordado, utilizando artigos
indexados na base de dados do Lilacs e Medline. DISCUSSAO: A ME pode causar multiplos efeitos deletérios sobre o
organismo, resultando em instabilidade cardiovascular, desarranjos metabdlicos e hipoperfusdo tecidual. E de
responsabilidade da equipe de enfermagem realizar o controle de todos os dados hemodinamicos do potencial doador,
por isso é muito importante que se tenha um amplo conhecimento de possiveis complicacdes, possibilitando o

reconhecimento precoce e consequente manuseio para a preservacao dos érgaos. A manutencdo do potencial doador
inclui, desde o seu reconhecimento e posterior confirmacdo, o pleno conhecimento de todas as formalidades legais

envolvidas no processo, a prevencao, deteccao precoce e manuseio imediato das principais complicacées advindas da
ME para que os 6rgaos possam ser retirados e transplantados nas melhores condicdes funcionais possiveis. O
enfermeiro deve estar atento para a manutencao de uma adequada ventilacdo e oxigenagdo, controle e a
manutencdo da temperatura, a equipe de enfermagem deve estar atenta aos disturbios da coagulacdo e distUrbios
hidroeletroliticos, o controle hidrico deve ser rigoroso, e a hiperglicemia deve ser controlada. CONCLUSAO: O
enfermeiro deve estar pronto a identificar as alteracdes fisiopatoldgicas advindas da ME para que, junto com a equipe
de saude, possa instituir medidas terapéuticas adequadas. Diante da crescente escassez de doadores e de érgaos em
condicao satisfatéria, é essencial que se otimize o cuidado aos pacientes em ME para que 0s mesmos, uma vez que
se tornem doadores efetivos, possam ter o melhor aproveitamento possivel de todos os 6rgaos a serem
transplantados.



