MAIO/2018

GUIA PARA EXPLANTE
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Dispde sobre a remocéo de 6rgaos,
tecidos e partes do corpo humano
para fins de transplante e tratamento e

LEI N° 9.434, DE 4 DE FEVEREIRO DE 1997 da outras providéncias

Regulamenta a Lei n29.434, de 4 de
fevereiro de 1997, para tratar da
disposicao de 6rgaos, tecidos, células

DECRETO N° 9.175, DE 18 DE OUTUBRO DE 2017 © bares (o corpo humano para fins de

transplante e tratamento

» A EXTRACAO DE ORGAOS E UM PROCEDIMENTO CIRURGICO ESPECIFICO COM
PARTICULARIDADES E RIGOR EM BIOSSEGURANGCA, DEVIDO AOS VARIOS
PACIENTES QUE ESTARAO ENVOLVIDOS NO PROCESSO.

> A ESPECIFICIDADE ESTA NA PERFUSAO, ACONDICIONAMENTO E PRESERVACAO
DE CADA ORGAO E NO REGISTRO NOS FORMULARIOS DA CET.

> O COORDENADOR DA SALA CIRURGICA (MEMBRO DA CHT) FARA A GESTAO DA
ETAPA DE CAPTACAO DOS ORGAOS E TECIDOS, DESDE A ADMISSAO DO DOADOR
NO CENTRO CIRURGICO ATE A LIBERACAO DO CORPO E COMUNICAGAO A
FAMILIA.




a A WO DN

8.

9.
10. REPASSAR TODA DOCUMENTAGCAO REFERENTE A CAPTACAO PARA CET/SC

ATIVIDADES DO COORDENADOR DA SALA CIRURGICA

. IMPRIMIR TODOS DOCUMENTOS REFERENTES CAPTACAO DE ORGAOS (SITE SC TX)

. CONFERIR DOCUMENTOS DO PROCESSO ANTES DO INICIO DA CIRURGIA

. AGENDAR HORARIO E EQUIPE DO CENTRO CIRURGICO

. ORGANIZAR MATERIAIS

. ACOMPANHAR E AUXILIAR A CIRURGIA DE CAPTACAO (ATENCAO ESPECIAL QUANDO FOR EQUIPE

DE OUTRO ESTADO - REFORCAR PROTOCOLO DE §C)

. AUXILIAR NA PERFUSAO DOS ORGAOS
. AUXILIAR NO PREENCHIMENTO DA DOCUMENTAGAO (REGISTRAR HORARIO DO CLAMPEAMENTO E

HORARIO DE RETIRADA DE CADA ORGAOQ)
AUXILIAR NO ACONDICIONAMENTO DOS ORGAOS E TECIDOS ‘*I \#
ACOMPANHAR A RECONSTITUICAO E LIBERACAO DO CORPO
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. CONFERIR DOCUMENTOS DO PROCESSO ANTES DO INICIO DV OO
. AGENDAR HORARIO E EQUIPE DO CENTRO CIRURGICQ P‘QP‘
. ORGANIZAR MATERIAIS 0@
. ACOMPANHAR E AUXILIAR A CIRURGIA D G

. AUXILIAR NA PERFUSAO DO# ?/\Q\O 0\6? \,P‘$

;\
. AUXILIAR NO PREEN#Z
O

. AUXILIAP %?,

.ACO g,?‘\’

10. REPA #CUMENTACAO REFERENTE A CAPTACAO PARA CET/SC

ATIVIDADES DO COORDENADOR DA SALA CIRURGICA

. IMPRIMIR TODOS DOCUMENTOS REFERENTES CAPTACAO DE ORGAZ SC TX)

ob
\x?/
N O%

. Q?/\’ AECIAL QUANDO FOR EQUIPE

DE OUTRO ESTADO - REFORCAE 0@

s 6 .
\OP\ ?‘ﬁ AO (REGISTRAR HORARIO DO CLAMPEAMENTO E
o,

' IO\
HORARIO D 6\5\?\?\ \3?\ 50« i
N 50S ORGAOS E TECIDOS WI 4
i J1CAO E LIBERACAO DO CORPO




‘ http://sctransplantes.saude.sc.gov.br

SC TRANSPLANTES

Captacao

A INSTITUICAD

ESTABELECIMENTOS ) ~ ] )
TRANSPLANTADORES kf) Rateiro para Coordenacia de Sala Cirlirgica

Download

LEGISLACAQ

ODONTOLOGISTAS CREDENCIADOS k) Relatdrio de Retirada de Orgdos: CORACAQ: Relatdrio Cirdrgico e Identificacio de Caixa Térmica

Download
CREDENCIAMENTOS

K| Relatfrio de Retirada de Orgdos: PULMAQ: Relatério Cirdrgico e |dentificacdo de Caixa Térmica

®  DOACAO DE MULTIPLOS ORGAOS E Download
TECIDOS

B DIAGNOSTICO DE ME E K| Relatério de Retirada de Orgaos: FIGADO: Relatério Cirtrgica e Identificacia de Caixa Térmica
ENTREVISTA FAMILIAR Download

¥ ORIENTACOES AOS INSTITUTOS
MEDICOS LEGAIS - IML'S DO
ESTADO

Kl Relatério de Retirada de Orgdos: PANCREAS: Relatdria Cirdrgico e Identificacio de Caixa Térmica
Download

® DOACAO DE TECIDO OCULAR POR ki Relatdrio de Retirada de Orgdos: RINS - Relatdria Cirdrgico e Identificacio de Caixa Térmica

PCR Download

B RFIATORIOS CIHDOTT




ROTEIRO DE COORDENACAOQ DE SALA CIRURGICA

ROTEIRC DECDDRDEH&GS-D DE SALA CIRURGICA PARA EXPLANTE MULTIORGANICO / TECIDOS-

6. ACOES PRE EXPLANTE

ABRIL 2016 = Sim Agbes Sim
[ Doador [ RecT Organizar bancadz parz perfusdo & scondicionamento rresncher etiqusta de identificagdo dos orgios
| Data captagdo | Ccoordenador da sala * niesa com campo estéril + impermedvel + campo estéril {usar caneta de retroprojetor)
* 3 bacias com gelo triturade esteril solicitar a0 médico que avise guando estiver
) " - ) = = * Suporte de soro préximo do clampeamento
Orgdos / Tecidos Mmahrm“mﬂ:::m:ﬂfllm para explante * Dispor préx-imu a bancada: Pnlm_+ sacos + lacres estéreis pn_:_lpamr”“quitja-s de perfusio conforme
Coragao Preencher etiquetas do SNT (identificacdo lateral das rlentla;au medica {Belzer & Euro Collins precisam
= caixgs) ser ativados)
Pulmao
Figado - . -
= 7. ACONDICIONAMENTO (Protocolo Estadual) sim | 7.1 Linfonodos + Fragmento de bago | sim
P.ancreas a. 12 embalagem: orgdoc + saco estéril + liguido perfusdo 3 frascos com: 4 linfonodos + 1 pedago de bago
Rins +lacre {1 para cada caixa de rim + 1 para hemasc),
Tecido Qcular b. 22 embalagem: saco seco + conteldo acima + lacre SUBMERS0S EM SORD FISIOLOGICO 0,9%
Coragdc para valva t. 32 embalagem: pote plastico estéril = conteddo zcima identificar frascos com os seguint=s dados:
+ 5F 0,9% gelado (4°C) até metade do pote Nome doador + RGCT + Hospital/Municipio
1. LOGISTICA INTRA HOSPITALAR PRE EXPLANTE sim 2 RECOMFERENCIA DE DOCUMENTOS OBRIGATORIA  Sim d. 43 embalagem: envolver ¢ pote com saco estéril = 12 @ 2° frasco:
agendar explante com CC Termao WE + Gasometrias 1° e 2° TA lacre com identificagdo adequada Fizar nz lateral interna da caixa de CADA RIM,
agendar hora da captacdo com equipe: anestesista = Laudo prova grafica e Etiqueta de identificacio do 6"3591'_1“95“‘15523. Fiear protegido do gelo I
instrumentador + circulante Termo de autorizacie familiar no Gitima saca, com lacre n2o EED_"‘"' au ﬁf(a cardiaca . | Ffrascec
Informar hora do explante para unidade internag3o Tipagem sanguinea f. Acomodar o pote no centro da |lzn<a tErmica _e em ‘Com material genético: colocar em caixa termica
- —= T —— - — = torno deste acrescentar gelo ste 2 dedos abaixo da peguena, para Hemosc - IMAGEM ANEXD 3
coenfirmar com a familia previsio de horario de inicio Sorologia com RECT & orgaos que serao captados tampa
e terming da captagao Copia documentos acima para equipes de fora de 5C & dentificar caixa térmica com stiquets SNT fixar iz 7.2, Globos oculares (G0] sim
LATERAL
3. ORGAMIZACAD DA DOCUMENTACAD DO EXPLANTE l 5im h. Reconferir etiquetas: SNT (externz) & lateralidade Identificar frascos dos GO com os seguintes
Preencher relatorios de retirada de orgdos a serem explantados (atencdo LOTE & VALIDADE do liguido de perfusgo] (internz) dados:
preencher formularic de enucleagio do globo ocular i. Lacrar caixa térmica com fita ou lacre MOME DOADOR + LATERALIDADE +
Preencher questionario de coracdo para valve — orientacdo anexo 1 HOSIF"AUMUN'C'P'D _
- joConferir, JUNTO COM CIRURGIAO, todas as etapas do Identificar caixa térmica GO {Hospital/Municipio)
s acondicionamento
co AHE i S b I RBESD L L Tl L LBl E IMAGENS ANEXC 4 acondicionar GC em caixz térmica pequena
Instrumental / Materiais Cirlrgicos sim solugbes / Materiais para Perfusdo | sim juntemente com Gelox® - IMAGENS ANEKO 5
1 Caixa de laparotomia soro fisiologico congelado [Bolsa Baxter] = 10 litros
1 5erra de esternd ou Serra de Gigle * Triturar com técnica esteril — orientogdo anexo 2 | 5. ACOES PGS EXPLANTE Sim
1 Afastador grande - tipo Finoquetto soro fisiolégice gelado {4°C) = 3 litros | Protocolar entrega dos orgdos /tecidos para motorists da CHCDO/SC ou motorista da egquipe de Tx
2 aspiradores (TESTADOS) grandes (+/- 5lfcada) soro glicosado gelado (5 ow 10%) = 1 litro I Garantir sdequada reconstituicdo do corpe pars entrega para familia / IML / funerdria
2 equipos simples Equipo 3 wias (tipo artroscopia) = 1 I Finalizar registros nos relatdrios cirurgicos
Fios: Algpdio meada/Prolene/ Etibend: wer com Capt.a;i o: Fl'gadr.l + Pancreas + Rim Enviar relatorios cirdrgicos para CNCDOYSC — FAX (48 — 3564-7296) ou email {processo@saude.scgov.br)
captador Custodiol [HTK) ou IGL 1 ou Belzer = 5 litros (gelado) Arguivar documentagio ORIGINAL da captacio no prontuaric do doador
sonda nasogatrica: nldmero 6, 12 e 14 [1/cada)
1 Abocath 14 {para perfusdo em bancada) Captagdo: Rim COMDUTA EM CASOD DE HAVER ORGAD INVIAVEL PARA TRANSPLANTE
Seringas: 2 de 20ml + 1 de 60 ml Euro Collins [solucdo + ativador) = 5 litras (gelado) contraindicacdo evidenciada na perfusdo iV SITU™ contraindicacio evidenciada em perfusdo na “BANCADA"
2 Dispositivos para transferéncia de soro Pancreas — necessita de solugdo extra (drgdo DENTRO do corpa) (érgdo JA RETIRADO do corpo)
2 Supartes de soro 240 ml de 5F + 50 mil povidine + antiflngico a OrgEo FICA NO CORPO do doador 3. Crgdo deve s=r ENCAMINHADO PARA CNCDO/SC
b. Preencher “Relatdrio de Retirada™ do drgdo, destacands | b, Acondicionar drgdo em caixa térmica com gelo, pois
5 PREPARD DOS MATERIAIS PARA ACONDICIONAMENTO no i_tem:i.lnmmulrénci_as' o motive da ndo captagia. sera encaminhado para exame anatomopatologico
— - — - €. O cirurgido € o enfermeiro coordenador da szlz devemn pela CNCDO/SC
Materiais Sim Materiais Sim

Pote plastice grande estéril = 1/6rgdo

Caixa térmica grande INTEGRA= 1/6rgdo

assinar/carimbar o relatério especifico de argio

Situagdes que exijam biopsia por

3o (cistos, nodulos, ...}

saco plastico grande esteril = 3/orgdc

Caixa térmica pequena INTEGRA = 2 (linfonodos a0}

Lacre esteril = 3/argao

Frasco pequenao esteril = 5 {3 linfonodos / 2 GO

Gelo em cubos = 2 sacos/orgac

Fita &desiva ou Lacre {lacrar caixas térmicas)

3. Entrarem contato com & CHCDO/SC o mais breve passivel, parz providenciar laboratdrio para andlise do material.
b. Acondicionar amostra em frasco estéril SECO & identificado com NOME DO DOADOR + RGCT
cnlnrar n frasrn em raika tErmira nemiena rom eelndGelone® Protrsar fr

nin haia rantatn nm reln




ATUACAO DO ENFERMEIRO NA ORGANIZACAO DOS
DOCUMENTOS E MATERIAIS

|

RECONFERIR DOCUMENTOS DO PROTOCOLO, EM ESPECIAL:
- TERMO ME
- LAUDO PROVA GRAFICA
-  LAUDO ABO-RH
-  LAUDOTC
- SOROLOGIA
- AUTORIZAGAO IML (MORTE VIOLENTA)
- AUTORIZACAO FAMILIAR

1

AGENDAR CC E EQUIPE / COMUNICAR SETOR DE INTERNACAO DO DOADOR

|

SOLICITAR AO CME MATERIAIS NECESSARIOS, CONFORME DESCRITO NO ROTEIRO DISPONIVEL NO SITE

|

PREENCHER RELATORIOS CIRURGICOS




ATUACAO DO ENFERMEIRO NO CC

iy

ORIENTAR EQUIPE SOBRE PREPARO DO AMBIENTE CIRURGICO

 §

ORIENTAR E ACOMPANHAR PREAPARO DO GELO ESTERIL

3

INSTALAR SOLUCAO DE PRESERVACAO E AUXILIAR NA PERFUSAO DOS ORGAOS

2

REGISTRAR HORARIO DO CLAMPEAMENTO E DA EXTRACAO DE CADA ORGAO

ﬂ COMUNICAR CET SOBRE VIABILIDADE DOS ORGAOS

Fl ORGAO VIAVEL H ﬂ ORGAO NAOQ VIAVEL

PREPARAR ‘ LIBERAR ORGAO MANTER NO CORPO. AC%LA?)'\C')%OQ'GCE)UE\QTJRAM
BACK TABLE AUXILIAR PARA MOTORISTA REGISTRAR NO b i,
(PERFUSAO ACONDICIONAMENTO (EQUIPE / SC TX) RELATORIO
CIRC PREPAR PARA AP DE
EM BANCADA) [CIRURGICO ASSINADO AR PARALE
PELO CIRURGIAO E ¢
COORDENADOR DE (MATERIAL SECO)
SALA




APOS EXPLANTE E ACONDICIONAMENTO DOS ORGAOS

ACOMPANHAR RECONSTITUI(;AO DO CORPO
(SE NECESSARIO PREENCHER CAVIDADE ABDOMINAL COM COMPRESSAS/CAMPO)

COMUNICAR CENTRAL SOBRE O TERMINO DA CIRURGIA

LIBERAR CORPO PARA FUNERARIA / IML
(SE POSSIVEL PROTOCOLAR LIBERACAO — CERTIFICANDO-SE QUE CORPO ESTAVA OK)

ENCAMINHAR RELATORIOS CIRURGICOS PARA CET/SC




INICIO DA CX INICIO DA CX SERA DEFIFINDO DE ACORDO COM:

T ‘ - LIMITE ESTIPULADO PELA FAMILIA
E - ESTABILIDADE DOADOR ,

~ - LOCALIZACAO DO HOSPITAL / LOGISTICA
:\DA CANULACAO,AORTA - DISPONIBILIDADE DE ESTRUTURA E CIRURGIOES
0 60 MIN + MESENTERICA - ORGAOS A SEREM CAPTADOS

90 MIN ‘
E LiQUlDQS
~ PERFUSAO
? HEPARINIZACAO (+ COMUNS)
| CLAMPEAMENTO
M PERFUSAO ORGAOS “IN SITU” CUS!I%LDIOL
A ! 2
D _J\> 30 MIN
o RETIRADA DOS ORGAOS
5 PERFUSAO DOS ORGAOS EM BANCADA YT
e} 30 MIN ‘ ORGAOS
- ACONDICIONAMENTO DOS ORGAOS RS
); RETIRADA MATERIAL GENETICO PANCREAS
L ‘ FIGADO
A 30 MIN . RIM
N RECONSTITUICAO DO CORPO GO
T
E
- DURACAO = +/- SH




PREPARO DO AMBIENTE CIRURGICO

v' ORIENTAR EQUIPE SOBRE ETAPAS DA CAPTACAO E ORGAOS A

SEREM CAPTADOS

v CERTIFICAR QUE OS MATERIAIS NECESSARIOS ESTAO

DISPONIVEIS

—

4, PREPARO DOS MATERIAIS E SOLUGOES PARA EXPLANTE

Instrumental / Materiais Cirtirgicos Sim Solugdes / Materiais para Perfusdo Sim
1 Caixa de laparotomia Soro fisiologico congelado (Bolsa Baxter) = 10 litros
1 Serra de esterno ou Serra de Gigle * Triturar com técnica estéril — orientagdo anexo 2
1 Afastador grande — tipo Finoquetto Soro fisiologico gelado (4°C) = 3 litros
2 aspiradores (TESTADOS) grandes (+/- 5l/cada) Soro glicosado gelado (5 ou 10%) = 1 litro
2 equipos simples Equipo 3 vias (tipo artroscopia) =1
Fios: Algod3o meada/Prolene/ Etibond: ver com Captagdo: Figado + Pancreas + Rim
captador Custodiol (HTK) ou IGL 1 ou Belzer = 5 litros (gelado)
Sonda nasogdtrica: nimero 6, 12 e 14 (1/cada)
1 Abocath 14 (para perfus3o em bancada) Captagao: Rim
Seringas: 2 de 20ml + 1 de 60 ml Custodiol (HTK) ou IGL 1 =5 litros (gelado)
2 Dispositivos para transferéncia de soro Pancreas — necessita de soluc3o extra
2 Suportes de soro 440 ml de SF + 60 ml povidine + antifungico

5. PREPARO DOS MATERIAIS PARA ACONDICIONAMENTO
Materiais Sim Materiais Sim

Pote plastico grande estéril = 1/érgio

Caixa térmica grande INTEGRA= 1/6rgio

Saco plastico grande estéril = 3/6rgdo

Caixa térmica pequena INTEGRA = 2 (linfonodos /GO)

Lacre estéril = 3/6rgdo

Frasco pequeno estéril = 5 (3 linfonodos / 2 GO)

Gelo em cubos = 2 sacos/drgdo

Fita Adesiva ou Lacre (lacrar caixas térmicas)

-,_;f




GELO ESTERIL

NA CAPTACAO DOS ORGAOS SERA NECESSARIO UTILIZAR GELO ESTERIL
TRITURADO EM TRES MOMENTOS:

- PREENCHIMENTO DA CAVIDADE ABDOMINAL (APOS O CLAMPEAMENTO);
- REFRIGERACAO DOS ORGAOS EM BANCADA (BACK TABLE);
- ACONDICIONAMENTO DOS ORGAOQOS.

O GELO ESTERIL TRITURADO E GERADO A PARTIR DA QUEBRA/RASPAGEM

DO SORO FISIOLOGICO EM BOLSA CONGELADO
(ATUALMENTE A UNICA OPCAO DISPOSNIVEL E DA EMPRESA BAXTER)

O CUIDADO COM O PREPARO DO GELO ESTERIL E FUNDAMENTAL, POIS ,l' |
SUA CONTAMINACAO PODE GERAR INFECCAO NOS ORGAOS EXPONDO OS™
RECEPTORES A PERDA DO ENXERTO




PREPARO DO GELO ESTERIL

RETIRAR A BOLSA DE SF
DO CONGELADOR 1 HORA
ANTES DO EXPLANTE -
MANTENDO EM
TEMPERATURA AMBIENTE

REALIZAR A
ANTISSEPSIA DO
INVOLUCRO EXTERNO
COM CLOREXIDINE
ALCOOLICO

O AUXILIAR DEVE ABRIR O
INVOLUCRO EXTERNO,
PARA O PROFISSIONAL

PARAMENTADO RETIRAR A

EMBALAGEM INTERNA SEM

CONTAMINACAO




PREPARO DO GELO ESTERIL
- —

Q O ENVOLVER A EMBALAGEM DE

SF EM COMPRESSA ESTERIL.

COLOCAR AS REALIZAR QUEBRA DO GELO
EMBALAGENS DE SF COM MARTELO E BACKHAUS
0,9% EM BACIA ESTERIL OU RASPAGEM DO GELO

COM ALCOOL 70% COM LAMINA




PREPARO DO GELO ESTERIL

MANTER O GELO TRITURADO
COBERTO, PROTEGICO DE
CONTAMINACOES E EM SALA
REFRIGERADA ATE INICIO DA
CIRURGIA

DISTRIBUIR GELO
TRITURADO EM 3 OU 4
BACIAS










SOLUCOES DE PRESERVACAO

SAO LIQUIDOS DESTINADOS A PRESERVACAO DAS CELULAS DO ENXERTO,
OFERECENDO-LHES MEIOS ADEQUADOS DE SOBREVIVENCIA ATE A SUA SUBSTITUICAO
PELO SANGUE DO RECEPTOR.

SOLUCOES USADAS PELAS EQUIPES DE SC;

- IGL = FIGADO / PANCREAS / RIM

- CUSTODIOL (HTK) = FIGADO / RIM

> AMBAS VEM PRONTA PARA USO — DISPENSAM PREPARO PREVIO.
> MANTER RESFRIADAS - DENTRO DAS CXS TERMICAS - ATE MOMENTO DE SEREM
ADMINISTRADAS = MOMENTO DO CLAMPEAMENTO E INICIO DA PERFUSAO.

> EM MEDIA SAO UTILIZADOS |4 LITROS - 5 LITROS (ADULTO)
3 LITROS — 4 LITROS (CRIANCA)




SOLUCOES DE PRESERVACAO

_—




ACONDICIONAMENTO DOS ORGAQOS

¥

RDC N° 66, DE 21 DE DEZEMBRO DE 2009

DISPOE SOBRE O TRANSPORTE NO TERRITORIO NACIONAL DE ORGAOQOS
HUMANOS EM HIPOTERMIA PARA FINS DE TRANSPLANTES.

2

PROTOCOLO ESTADUAL DE ACONDICINAMENTO DE
ORGAOS E TECIDOS PARA TRANSPLANTE




PROTOCOLO DE ACONDICIONAMENTO DE ORGAOS DE SANTA CATARINA

EMBALAGEM PRIMARIA (12 — SACO PLASTICO ESTERIL
ORGAO + LIQUIDO DE PERFUSAO

EMBALAGEM SECUNDARIA (22) — SACO PLASTICO ESTERIL
ENVOLVE EMBALAGEM PRIMARIA

EMBALAGEM TERCIARIA (32) — POTE PLASTICO ESTERIL

ENVOLVE AS EMBALAGENS 12 E 22 - PREENCHER COM GELO MOIDO (POUCO) + SF 0,9%
GELADO (CERCA DE 1L)

EMBALAGEM QUATERNARIA (43) — SACO PLASTICO ESTERIL
ENVOLVE AS EMBALAGENS 12 22 E 32

CAIXA TERMICA RIGIDA COM GELO E DEVIDAMENTE IDENTIFICADA

OBS.: 1.TODOS OS SACOS DEVEM SER FECHADOS COM LACRE OU FITA CARDIACA ESTERIL
2.NA ULTIMA EMBALAGEM (43 DEVE CONSTAR A ETIQUETA DE IDENTIFICACAO DO ORGRO




FASES DO ACONDICIONAMENTO




FASES DO ACONDICIONAMENTO

Ve




MATERIAL GENETICO
LINFONODQOS + BACO

NA EXTRACAO DE RIM DEVE OCORRER A CAPTACAO DE LINFONODOS + BACO PARA QUE
REALIZACAO DO CROSS-MATCH (PROVA CRUZADA PARA DEFINICAO DO RECEPTOR)

*1 POTE COM 4 LINFONODOS + BACO=RIMD
*1 POTE COM 4 LINFONODOS +BACO =RIME
*1 POTE COM 6-8 LINFONODOS + BACO = HEMOSC

ACONDICIONA
SOMENTE COM
SF 0,9%

TOTAL =16 LINFONODOS + 3 PEDACOS DE BACO

OBRIGATORIO = IDENTIFICAR FRASCO DO MATERIAL GENETICO

- NOME DO DOADOR (POR EXTENSO) / HOSPITAL / CIDADE

SUGESTAO - UTILIZAR ETIQUETAS DO PACIENTE GERADAS NO SISTEMA DO HOSPITA




MATERIAL GENETICO

PROTEGER FRASCO DE
MATERIAL GENETICO DO
CONTATO DIRETO COM
GELOX/GELO.
UTILIZAR BARREIRA




LINFONODOS

GORDURA




CONTRA INDICACAO

EVIDENCIADA “IN SITU”
(DENTRO DO CORPO)

3

EVIDENCIADA NA BANCADA

COMUNICAR IMEDIATAMENTE ACET

3

L £

ORGAO FICA NO CORPO

|

REGISTRAR NO RELATORIO
CIRURGICO - CAMPO
INTERCORRENCIAS

L

COMUNICAR IMEDIATAMENTE A CET

|

ENCAMINHAR ORGAO PARA CET

L §

ACONDICIONAR ORGAO EM CX TERMICA
COM GELO, CET ENVIARA PARA
ANATOMOPATOLOGICO (AP)

CIRURGIAO E ENFERMEIRO ASSINAM
RELATORIO




BIOPSIA DE CONGELACAO

SITUACOES QUE EXIJAM BIOPSIA DE CONGELACAO
LESOES A ESCLARECER COMO: CISTOS, NODULOS

INFORMAR PRONTAMENTE A CENTRAL

ACONDICIONAR MATERIAL EM ERASCO SECO,
IDENTIFICADO COM NOME DO DOADOR + RGCT

ACONDICIONAR FRASCO EM CX TERMICA PEQUENA COM GELO/GELOX
PROTEGER FRASCO PARA NAO TER CONTATO DIRETO COM GELO




QUALQUER INTERCORRENCIA DEVE SER IMEDIATAMENTE
COMUNICADA A CENTRAL DE TRANSPLANTES PELO
TELEFONE = 0800 643 7474

DURANTE A CIRURGIA MANTER CONTATO COM A CENTRAL
INFORMANDO AS ETAPAS QUE ESTAO OCORRENDO
(INICIO, CLAMPEAMENTO, VIABILIDADE DOS ORGAOQS)

SEMPRE QUE NECESSARIO, ENVIAR FOTOS DOS ORGAOS
OU ACHADOS

PROBLEMAS / DIFICULDADES NO PROCESSO DE
CAPTACAO DEVEM SER REGISTRADAS FORMALMENTE
PARA CET




NUNCA
COLOCAR MATERIAL
GENETICO SEM SORO
FISIOLOGIGO NO
FRASCO

NUNCA
IDENTIFICAR CAIXA
TERMICA NA TAMPA

NUNCA
ACONDICINAR SF
CONGELADO COM

ORGAOS E SOLUCOES




NUNCA
ENVOLVER MATERIAL
GENETICO EM GAZE

NUNCA
COBRIR POTE COM
GELO
(EXCESSO DE GELO)




NUNCA
COLOCAR LINFONODOS
SUBMERSOS NO GELO

NUNCA
ACONDICIONAR RINS
= T SEM SORO

=~ FISIOLOGICO NO POTE




JA PASSAMOS DA FASE HEROICA E ROMANTICA DO
TRANSPLANTE

PRECISAMOS DE PROFISSIONALISMO

(1)

EU SOU DOADOR
DE ORGAOS.

SEJA VOCE TAMBEM.
AVISE SUA FAMILIA.

SCOTransplantes




