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Introdução: O transplante continua a melhorar a expectativa e a qualidade de vida em crianças com falência de 

órgãos em fase terminal. No entanto, a demanda  por transplante  ainda excede o número de órgãos disponíveis e as  
crianças continuam a morrer por causa da escassez de órgãos para transplante. As políticas para aumentar a 
notificação de impacto de morte encefálica (ME) impactam positivamente no processo de doação de órgãos para 
transplantes em pacientes pediátricos. Objetivos: Descrever a evolução de notificações de diagnósticos de mortes 

encefálicas e da doação de órgãos em uma unidade de cuidados intensivos pediátricos do sul Brasil. Metodos: Estudo 
retrospectivo realizado nos registros médicos de crianças (≤ 18 anos) admitidas em uma unidade de cuidados 
intensivos pediátricos de referência do sul do Brasil (Hospital de Clínicas de Porto Alegre) entre 2007 e 2012 com 
diagnóstico confirmado de morte encefálica. As variáveis de interesse foram: dados demográficos, causa da morte, 

doação de órgãos, causa da não doação de órgãos. Resultados: No período do estudo de 6 anos ocorreram 2.950 
admissões na unidade de cuidados intensivos pediátricos com 283 óbitos (9,5%). De 34 pacientes com ME, 17 foram 

considerados não elegíveis para doação de órgãos por infecções (53%), tumores (41%) e falência múltipla de órgãos 

(6%). A mediana de idade nos pacientes foi 30 meses (IQR 12 -84) e houve prevalência do sexo masculino (67%). O 
consentimento  familiar  para doação de órgãos ocorreu em 7 (41%) dos 17 casos elegíveis. A equipe de captação de 
órgãos não documentou todas as razões de recusa, entretanto, 3 das 10 famílias recusaram  por receio da mutilação 

do corpo. A taxa de aproveitamento dos órgãos foi 2,85 órgãos transplantados/doador. Conclusão: Mesmo em um 
hospital de referência em transplantes é observado uma importante taxa de recusa familiar para doação de órgãos. 
Baseado nos resultados novas políticas devem ser implementadas objetivando o incremento da taxa local de doação 
de órgãos. Palavra-chave: Doadores de Tecidos; Morte Encefálica; Transplante. Projeto 13-0225, 12-0335 




