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Os acidentes coletivos e catastroficos, de causas naturais ou da inventiva humana,
principalmente quando envolvem um grande nimero de vitimas,
além dos problemas médico-legais decorrentes da identificagdo dos mortos
e da regularizacédo do 6bito, reclamam alguns procedimentos éticos considerados imperativos,
notadamente no que se refere aos aspectos afetivos, ao respeito da condicdo humana
e ao clamor da comocao publica. Este assunto tem preocupado muito 0s grupos que
trabalham com os direitos humanos. Os meios de comunicagéo,
embora mostrem interesse no sensacionalismo do tamanho da catastrofe e do nimero de
vitimas que se encontra em cada um desses acidentes de massa, pouca atencéo tém dado
as implicacdes de ordem afetiva e social, principalmente no trato ético e do respeito
humano as vitimas dessas tragédias. Por muitas razdes cresce,
cada vez mais, a responsabilidade por parte de cada um e da propria sociedade organizada,
principalmente quando ja existem critérios de individualizacéo de riscos
e de possibilidades operativas voltados aos feridos, ao respeito incondicional
a dignidade das pessoas, e aos interesses coletivos e, ainda, ao necessario
tratamento que se deve dar ao cadaver ou ao que resta dele.
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Introducéo

Chamam-se de desastres de massa os acidentes coletivos nos quais se verifica grande ndmero de vitimas graves
ou fatais. Tais acidentes sdo, na maioria das vezes, decorrentes da forma de convivéncia humana, levada a habitar
areas geogréficas reduzidas e de alto indice de concentracdo demografica. Some-se a isso o0 avango incontrolavel
das disponibilidades tecnoldgicas com a criac@o natural do que se rotulou de "risco proveito" ou "risco criado",
conhecido e avaliado, mas de que ninguém abre méo. Cria-se, queira ou ndo, uma "tecnologia de catastrofe".
Assim, a convivéncia humana em grandes edificacdes, os deslocamentos em transportes coletivos cada vez mais
rapidos, o uso indiscriminado de algumas modalidades de energia e o emprego assustador das substancias nocivas,
podem trazer para o homem, na sua necessidade gregaria ou na sua ansia de vencer distancias, a possibilidade
amarga das grandes tragédias. Pode-se dizer que o homem atual vive a "era do risco".

Os autores, em geral, excluem a ac¢éo bélica ou terrorista dos desastres de massa, considerando apenas aqueles
oriundos dos acidentes civis. Silvany Filho (1) classifica as causas desses acidentes em:

1. Causas decorrentes da acéo de forcas ditas naturais:
a) terremotos e maremotos

b) erup¢des vulcanicas

¢) inundagdes e enchentes

d) ciclones (tufées, tornados e vendavais)

e) avalanches e desabamentos

f) trombas d'agua e temporais

g) seca

h) fulguracéo e fulminagéo



2. Causas decorrentes do emprego humano de for¢cas naturais ou da inventiva humana:
a) incéndios e explosdes

b) intoxicagBes coletivas

c) desabamentos (prédios, viadutos, elevados, galerias de minas, etc.)

d) acidentes aeroviarios

e) acidentes rodoviarios

f) acidentes ferroviarios

g) acidentes maritimos

h) eletrocugédo (correntes de alta voltagem)

i) acidentes de irradiacao ionizante (usina de energia atdmica e outras radioativas)
3. Outras causas:

a) causas combinadas

b) panico com pisoteio (estadios esportivos, circos, boates, etc.)

A preocupacgdo com tais questdes é tanta que a propria Organizacéo das Nac¢des Unidas (ONU) proclamou os anos
90 como o "Decénio Internacional para a Redugdo dos Desastres Naturais" (2). Isso porque é fundamental, para o
éxito das a¢bes ante um desastre de massa, a cooperagdo em nivel mundial na prevencéo, preparagéo e atencéo a
tais eventos, por meio de uma assisténcia reciproca nos casos de acidentes coletivos naturais ou tecnoldgicos.

Hoje, ja se tem uma consciéncia de que um desastre dessa ordem nao é resultado tdo imprevisivel e tao inevitavel.
Por meio da previsédo e das possiveis prevencdes podem-se evitar consequiéncias mais graves sobre as vidas e os
bens coletivos, principalmente quando essas catastrofes decorrem dos fendmenos atmosféricos. Desse modo,
pode-se dizer que um sinistro desse jaez terd seus desdobramentos na propor¢édo da maior ou menor capacidade
de prevencéo e da organizagdo coletiva para enfrentar os possiveis prejuizos que se produzem em tais
hecatombes.

A atencdo e a prevencdao as catastrofes

A responsabilidade pela mobilizacéo e pelas atividades de prevengdo aos maiores danos produzidos em acidentes
coletivos e catastrdéficos naturais é também da sociedade, por meio das organizacdes

de protecéo civil, como atividade dos servigos publicos especializados, e com a participacdo comunitaria em
planificar, organizar, coordenar e dirigir estrategicamente um conjunto de a¢des que permita estimar, quando
possivel, e agir emergencialmente com recursos materiais e humanos capazes de influir em favor da coletividade.

Entre tantas medidas que podem ser elencadas, destacam-se a identificacdo de riscos potenciais, a adogdo de
medidas preventivas, de seguranca e de protecao frente as catastrofes, a criacdo de um sistema de alarme ante a
proximidade dos sinistros, a elaboracdo de um plano de assisténcia imediata e transporte dos feridos e a adogéo
de medidas sanitérias que possam ser deflagradas em cada situagdo. Este Ultimo aspecto o da organizacdo dos
Servigos sanitarios para prevenir ou combater os problemas surgidos do meio ambiente e da vida em comum das
pessoas , ndo pode absolutamente ser esquecido, para evitar, entre outros males, as epidemias.

As ac¢bes de assisténcia individual também devem ser planejadas no sentido de facilitar o funcionamento dos
servigos especializados e os cuidados as ocorréncias individuais de urgéncia, assegurando os meios indispensaveis
as vitimas do infortanio. Por isso, nesse particular, assume significativa importancia a organizagéo da urgéncia
médica, com a preparacédo e formacgéo de equipes especializadas e com as condi¢cdes materiais que cada caso
reguer, seja nho ambiente hospitalar, seja nas unidades de recepc¢éo e avaliagdo das demandas de assisténcia
urgente, principalmente no que refere ao transporte das vitimas.

Ao lado desses cuidados, é evidente a necessidade de um "Plano Nacional para Catastrofes”, com
responsabilidades definidas e estratégias adredemente ensaiadas, para o atendimento coletivo, comec¢ando pela
informacao concreta das causas e das possiveis consequéncias de uma tragédia, a extensé@o da area geografica
atingida e o nimero provavel de vitimas, e as possibilidades de acesso e de atencdo aos sinistrados. Em tese, as



acOes de atencao ante as catastrofes devem ser iniciadas com a reducdo das causas que as originaram, e, depois,
pelo controle e limitacdo dos seus efeitos sobre os individuos e sobre o meio ambiente; resgate e tratamento das
vitimas; organizacéo dos servicos de socorro; afastamento das pessoas dos locais de perigo; e o restabelecimento
dos servicos publicos essenciais.

Para que tudo funcione bem, € preciso orientar a comunidade no sentido de facilitar todas as acdes e a
administracdo do maior nimero de problemas que surgirem nos primeiros momentos da catastrofe.

Formacé&o das equipes

As organizagbes de defesa civil ndo podem deixar de contar com suas equipes treinadas, entre elas as equipes de
socorro médico e as equipes médico-legais.

Por seu interesse e importancia, as equipes de socorro médico devem ser orientadas no sentido de resgatar e
evacuar mais rapidamente os feridos, de transportar alimentos e remédios (quando for o caso), e de organizar seu
pessoal de resgate. Nos acidentes de grande porte, quando for necessario o transporte das vitimas a centros
especializados em regides distantes, o tipo de locomocéo utilizado é muito importante, levando em conta ndo
somente a capacidade do meio de transporte, mas, também, suas disponibilidades assistenciais, a regido a
percorrer e o tempo de deslocamento.

Por outro lado, diante de tais circunstancias, notadamente quando existe morte coletiva e catastrofica, uma das
coisas a ser feita pela pericia médico-legal é a criagcao, o mais rapido possivel, de duas equipes, cada uma delas
com o seu coordenador:

a) uma, para tratar das necrépsias dos corpos e dos despojos;

b) e, outra, encarregada exclusivamente de cuidar da identificagao das vitimas no local do evento, nas suas
proximidades e nas reparticbes especializadas, por meio de uma metodologia rigorosamente seguida.

Mesmo que as técnicas de identificacdo estejam cada vez mais avancadas e conhecidas, sua sistematizac&do e sua
operacionalidade, diante dos chamados acidentes de massa, tém-se mostrado desordenadas e lentas.

Por isso, durante a Jornada "Oscar Freire", realizada em Sao Paulo, de 15 a 18 de abril de 1993, levamos a
Comissao Técnico-Cientifica da Sociedade Brasileira de Medicina Legal, a idéia da criacdo de um "Comité de
Identificacdo em Desastres de Massa" - um comité, multidisciplinar e interestadual, constituido de profissionais
experimentados e especializados em questdes dessa ordem, no sentido de oferecer sua colabora¢éo em
localidades em que se verifiguem eventuais catastrofes. Seria também importante que esse Comité promovesse,
em carater permanente, estudos, publicacdes e trocas de informac¢des com setores nacionais e estrangeiros
preocupados com esse tipo de ocorréncia (3).

Triagem e valorizacao das vitimas

Num acidente de grande proporcédo, com um numero consideravel de vitimas, € imprescindivel uma avaliagdo inicial
dos feridos, levando em conta a gravidade das lesdes, suas necessidades de atencéo e as possibilidades de
tratamento no local ou a distancia, considerando-se os meios disponiveis de transferéncia dos pacientes aos
centros especializados de tratamento.

Essa triagem deve ser feita sempre que surgir um nimero razoavel de vitimas necessitando tratamento
especializado, podendo-se inclusive utilizar a avaliagdo dos politraumatizados, levando-se em consideracao os mais
diversos sistemas de classificagdo, entre eles os "Indices de Gravidade de Trauma" ou o "Sistema de Classificagao
de Vitimas por Catéastrofes em Tempos de Paz", este Ultimo adotado pela Organiza¢cdo Mundial da Satude (OMS).
Nos casos de muitos feridos, Lorenzo e Rodelgo (4) os classificam em:

Grupo |- Graves recuperaveis (prioridade 1);

Grupo II- Graves relativamente estaveis (prioridade 2);

Grupo Il - Feridos que podem andar;

Grupo IV - Feridos sem poder de locomogao;

Grupo V - Mortos no local.

Todas essas classificagdes tém um Unico interesse: o de orientar a seqléncia das atividades que se devem



priorizar diante de um determinado tipo de acidente, o efeito que ele causou sobre as pessoas e sobre 0 meio
ambiente, o tempo de ocorréncia do sinistro e o lugar onde ele se verificou.

Outro aspecto muito importante na assisténcia aos feridos é a rapidez do atendimento. Terremotos como os da
Cidade do México (10 mil feridos), de El Salvador (20 mil) e da Arménia (40 mil) registram que 85 a 95% das
vitimas resgatadas com vida foram atendidas nas primeiras vinte e quatro horas apés o sinistro.

Identificacdo dos mortos

Uma importante medida a ser tomada, logo apds o conhecimento do acidente de massa, é a solicitacdo imediata
das fichas dactiloscépicas e odontoldgicas das pessoas presumivelmente envolvidas na tragédia. Em algumas
circunstancias, a selecao desse material € facil, pois as provaveis vitimas ja estariam relacionadas como nos casos
de acidentes de aviagdo ou em locais cuja presenga era suposta ou sabida pelos parentes ou conhecidos. Também
muito contribui o estudo comparativo por meio de radiografias antigas, principalmente dos dentes, do cranio, da
face e dos 0ssos longos com consolidagdo de fraturas.

N&o esquecer nunca que a identificagdo médico-legal € um processo técnico-cientifico de comprovacao individual,
objetivo e concreto, ndo podendo, por isso, ser fundamentado em simples informag&es familiares ou de amigos das
vitimas. A certeza da identificacdo exige a materialidade como argumento de comprovagdo. Em suma, a
identificacdo médico-legal ndo pode ser confundida com o reconhecimento, pois este € um procedimento empirico,
subjetivo e duvidoso de quem tenta certificar-se de algo que acredita conhecer antes.

Levando-se em conta os niveis de dificuldade na identificacdo, os corpos ou partes deles eram classificados em
guatro grupos bem distintos:

1- os facilmente identificaveis, nao desfigurados e sem documentacao;
2- os relativamente identificaveis, ndo desfigurados e sem documentacao;
3- os dificilmente identificaveis, reduzidos a despojos e dependentes de técnicas especiais de identificacao;

4- os de identificac@o impossivel, face as precérias condi¢des fisicas, a falta dos recursos necessérios e ao
fracasso dos métodos utilizados.

Hoje, todavia, com o advento de novas técnicas de manipulacdo do DNA, aquelas dificuldades quase ndo existem.
O atestado de 6bito

Estando o cadaver ou parte dele identificado num desastre de massa, ndo ha porque negar o devido atestado de
Obito, com a causa mortis determinada e sua efetiva identidade, facilitando assim o sepultamento mais rapido e de
forma individualizada. No entanto, as repartic6es médico-legais ndo podem nem devem fornecer atestados de
pessoas ndo identificadas, simplesmente baseadas em meras informagdes ou conjeturas.

Isto, no entanto, ndo impede que qualquer pessoa interessada, por lagos de negdcios ou de parentesco,
comprovando interesse legitimo, possa pedir a justificagdo de morte presumida, cuja competéncia exclusiva é dos
juizes togados. A solicitacdo deve ser feita ao Juiz da Comarca onde se verificou o sinistro diante das dificuldades
de obter o atestado de 6bito, de justificacéo judicial de uma ou de varias pessoas desaparecidas ou de impossivel
reconhecimento, fundamentada nos seguintes documentos: 1 prova da ocorréncia policial do acidente; 2 relacéo das
pessoas desaparecidas e tidas como presentes no desastre; 3 declaragéo do Instituto Médico-Legal de que foram
encontrados corpos ou partes de corpos nao identificados.

Depois de homologada a justificacao, cabera a autoridade policial ou aos familiares solicitarem do Cartorio de
Registro Civil a anotagéo desse documento e o assentamento da morte, ficando depois o Cartorio na disposigéo de
fornecer a Certiddo de Obito para cada familia, com a ressalva das circunstancias que motivaram tal certiddo. Isto
esta disciplinado no artigo 88 da Lei n° 6.015, de 31 de dezembro de 1973, que assim se expressa: "Poderdo os
juizes togados admitir justificacdo para o assento de Obito de pessoas desaparecidas em naufragios, incéndio,
terremoto ou outra qualquer catastrofe, quando estiver provada a sua presenca no local do desastre e nao for
possivel encontrar o cadaver para exame" (5).

A questao fundamental: a ética nos desastres de massa

Com a intervencao cada vez maior do homem sobre a natureza, muitos sdo os riscos criados para a salde e para a
vida dos individuos e da coletividade. E assim vao ocorrendo situacdes que exigem atitudes e responsabilidades por



parte de cada um e do conjunto da sociedade, a partir do momento em que o poder sobre a natureza torna-se mais
evidente.

Mesmo que o risco natural ndo seja da inventiva humana e ndo dependa daquela intervencédo ou daquele confronto,
ele pode ser previsto e minimizado, desde que os conhecimentos cientificos e a organizacdo da sociedade
voltem-se mais para a perspectiva de administrar melhor os danos causados e evitar as implicagcdes mais graves
sobre a vida e a saide do homem e sobre 0 seu meio ambiente.

O humanismo ¢é a légica mais simples e o fim da ética social € servir ao humanismo pleno. A pessoa tem um valor
antolégico e ndo pode ser considerada apenas como uma parte da sociedade, tendo-se em conta que esta se
concebe a partir de cada um de nés.

Desse modo, todas as manifestacfes que orientam a intervencdo humana na previsdo, prevencao e tratamento do
desastre de massa, passam necessariamente pelo conceito do bem comum. Todo individuo tem direito a protecdo
de sua saude, como valor consequiente a sua propria existéncia. E, por isso, ndo é justo que se ponha essa vida em
perigo, nem tampouco que sejam tratadas com descaso as pessoas indefesas ou vitimas de determinadas
ocorréncias. S6 se admite colocar em perigo a integridade fisica de uma pessoa quando for necessario salvar seu
bem mais superior que é a sua prépria vida. Este é o principio da totalidade (6).

Mesmo sabendo-se que as disponibilidades do atendimento podem ser precarias e desordenadas nas primeiras
horas ap0s o desastre seja pela amplitude do sinistro, seja pela falta de organizacdo ou estruturagcéo dos planos
emergenciais , é fundamento ético inalienavel que todos sejam atendidos sem discriminagdo, no mais breve espaco
de tempo e na proporcéo dos meios disponiveis. Se, nas primeiras horas, apenas estéo disponiveis alguns meios
para os cuidados mais imediatos, deve-se dar prioridade aqueles que estdo em perigo de vida. Nao € licito outro
tipo de critério, como o da idade ou do sexo, mas, tao - sO, o0 das circunstancias que levam a iminéncia da morte.
Mesmo que alguns defendam a idéia de que devam ser atendidos primeiro aqueles que apresentam possibilidades
de salvar-se (principio da prioridade terapéutica) ou aqueles que primeiro se encontram (principio da prioridade
temporal), muitos defendem que sejam atendidos em primeiro lugar os que apresentarem maior risco de vida ou
maior grau de sofrimento (principio da prioridade do risco).

Outra questdo muito delicada é o que fazer com os corpos ou partes dos corpos néo identificados, depois de
esgotados todos os recursos disponiveis. Primeiro, recomenda-se que 0s corpos relativamente preservados sejam
submetidos a uma revisdo completa, para que fique patente nada ter sido esquecido, considerando-se todos 0s
elementos importantes, inclusive fotografias, radiografias e fichas dactiloscopicas e odontoldgicas. Ha casos em que
esta indicada a retirada dos maxilares superiores e inferior para uma possivel comprovagdo posterior. A inumagao
deve ser feita em local conhecido e em sacos plasticos numerados, para facilitar uma exumagéo especifica, diante
do surgimento de informag8es adicionais, respeitadas as imposi¢es da legislacéo sanitaria.

Depois, as partes menores que ainda permanecerem ndo identificadas serdo também documentadas e, se a
guantidade de tecidos é pequena, se ndo existe contéudo identificavel ou se todas as vitimas estao identificadas,
devem ser enterrradas ou incineradas.

Além disso ndo se deve esquecer o0 respeito que se impde 0 morto e os cuidados nos procedimentos que se exigem
depois da morte, na dimensdo que merece a dignidade humana. Mesmo se entendendo que a existéncia da pessoa
natural termina com a morte, tem-se de admitir que ndo estdo dispensados o0 nosso respeito, a nossa piedade e a
nossa reveréncia, pois tudo isso tem um significado muito transcendente. Nem mesmo o tumulto de uma catéstrofe,
ou o0 anonimato do cadaver, recomenda a alguém um tratamento diferente.

Concluséao

Fica evidente que, com a existéncia cada vez mais efetiva de uma "medicina de risco", em alguns momentos até
considerada como "medicina de catastrofe”, ja chegou a hora de se trabalhar no sentido de estruturar essas agées
como numa verdadeira especialidade médica, com caracteristicas e modos de atuacéo bem distintos de outras
formas de atividades médico-profissionais. Por isso, necessita, também aqui, de certas posturas éticas que se
exigem na prevencgédo, condugdo e atencdo das vitimas nos desastres naturais.

Parte desse raciocinio é explicada pelo fato de serem os acidentes catastréficos e coletivos seguidos de grande
comogéo publica e cercados de muitas dificuldades na maneira de atender de imediato todos os reclamos das
pessoas em geral e, em particular, dos familiares das vitimas.

Abstract Mass Disasters - Sugestions for a Correct Route of Aid

Collective, catastrophic accidents of natural or human causes, mainly when involving many victims, in addition to



medical-legal problems resulting from the identification of deads and the regularization of deaths, require some
ethical procedures considered as imperative ones, especially in relation to affective aspects, the respect to human
conditions and the public commotion impact. This matter has been a deep concern for some groups dealing with
human rights.

Although interested in the sensationalism around the catastrophe dimension and the number of victims of each mass
accident, mass media are not much concerned about the, social and effective implications, especially relating to
ethical aspects and the human respect to the victims of such tragedies.

For many reasons, the responsibility of each individual and the organized society is increasing more and more,
mainly as there are already some criteria of individualization of risks and operative possibilities concerning wounded
persons, the unconditional respect to people's dignity, to collective interests and to the necessary treatment to be
given to a corpse or its remains.
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