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CIHDOTT

UTILIZACAO DE CHECK LIST PARA ACOMPANHAMENTO DO
DIAGNOSTICO DE MORTE ENCEFALICA E PROCESSO DE
DOACAO DE ORGAOS E TECIDOS EM UM HOSPITAL
PUBLICO DE SAO LUIS - MA
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D; GAMA, R S V; FILHA, O C; DINIZ, S F; SOUZA, D G S; SILVA, L S; MELO, P B; SILVA, D L O D;
MAGALHAES, C A; CAVALCANTE, J F; GREGORIO, SD S; SANTOS, JB C P D; LIMA, L O; BORGES, L M;
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Hospital Municipal Djalma Marques; Hospital Municipal Miguel Couto; Centro Universitario Serra dos Orgaos; Centro
Universitario do Maranhao

Introducao il W ennstponbsemvaalC SO
A doacao de Orgaos possul diversas etapas e varios e
profissionais envolvidos, além da familia do PD, com |geememms— s
avaliacbes clinicas, exames laboratoriais e [EEm=— T
sorol6gicos, manutengdo hemodinamica do PD, além |[msssemseer e s —

de documentos obrigatérios determinados por [ waoude
legislacBes que asseguram a lisura do processo [msts _emmme o=

realizado. Por este motivo, torna-se Importante a [z ; —

APOS PRIMEI H.!.I:‘I'.I.F cljnumﬂmn PARA ME

utiizacao de uma ferramenta que auxilie na garantia T S e ek

CIH I:l-mT f cilita |:I pl h ugem
= " Preencher todos dos |:|1:- a Ficha de Motificac3o do Potencial Doador;
d e u e to d aS aS eta aS S e a m re aI I Z ad aS Fle notl T-.':au;.‘:'u armin ha r por e-mail histdria clinica do potencial doador, copia dos documentos de
) f CACA0, n'u:ug f |:| rece -::Ia neuracirurgia e exames laboratorials disponiveis;
i} i} i Nu:-tufu:ar E"E-|:l-::I 5..‘1-:1! 5 pel -;:]-:- G a abertura do protocolo (Dr. André — 98421-5658/ Maria — 98107 -
3151) e comumnicar a CET a pre :] Iuau;.‘:'un,
I I I I n I I I l I Z an d O fal h aS d u ran te O p rO Ce SS O d e Realizar exame fisi-:-:- minucloso do Pntencual Doador; mensurar perimetro tordcico e abdominal. Solickar 3 nutrigdo
afericdo de peso e altura estimados Informar a CET presenca de tatuagens e afins, bem como mensuragbes
= = u ~ = AN r RER WM gpe— 4| realizadas;
I d e n t Ifl Ca aO d O P D d ete rm I n a aO d a I\/I E Avaliar junto a0 coordenador da CIHDOTT o mamento para que seja providenciada coleta dos exames laboratoriais
] ] preconizados para avaliagao do potencial doador, amostras sorologicas, HLA e tipagem sanguinea;
Coletar RT-PCR para COVID-19 em caso de viabilidade para doacdo de orgdos efou teckdos;
. = . ~ ~ Realizar cdlculo de hemodiluigio no momento da coleta de amostras soroldgicas e encaminhar 4 CET e Banco de
acolnimento ramiliar e efetivacao da doacao. Oos
Solicitar ao médico prescritor a realizacdo de tipagern sanguinea do potencial doador;

tentar para medidas de manutencdo do Potencial Doadaor;
Acolher a familia e preencher o Formularo de Acolhimento e Entrevista Familiar. informar sobre a realizacdo do
primeiro exame clinico. NAD MENCONAR SOBRE DOACAD DE ORGADS!
APQS TESTE DE APNEIA POSITIVO PARA ME
Conferir resultado das gasometrias pré [PCO; 35 - 45 mmHg & PO; > 200 mmHg) & pds-taste (POD; » S5mmHg);
Verificar o preenchimento dos dados do teste de apneia (hora registrada deve igual ao da gaso pbs-teste):

I e e S u I I l O d O C aS O Encarninhar imagem do termo e gasormetrias no grupo da CIHDOTT, facilitando a dupla checagem;

A ferramenta fol elaborada no primeiro trimestre de 2021, a partir de materiais
cedidos pelo Sistema Estadual de Transplantes do Parana, contendo informacoes
como: Identificacao do PD, Incluindo a existéncia de documento que a comprove,
pois nesta unidade é freqguente a assisténcia a pacientes nao identificados; pre-
requisitos para abertura do protocolo de ME, como tempo de suspensao da sedacao,
exames de Imagem gue justifiguem o coma e sinais vitais; controles laboratorials e
farmacologicos (marcadores hepaticos, renais, antibioticoterapia e drogas vasoativas
em Infusao); discriminacao de cada etapa do protocolo de determinacao da ME, com
devidas comunicacoes aos setores competentes, familiares do PD e registros em
prontuario, além do desfecho ao final de todo processo, culminando ou nao na
doacao, sendo especificados 0os motivos em caso desta nao ocorrer, seja por
condicoes hemodinamicas desfavoraveis, contraindicacoes, auséncia de logistica
para explante ou negativa familiar. o check list permite maior seguranca na execucao
das etapas do processo de doacao de orgaos na unidade, mas ha necessidade de
malor tempo de uso e observacao para gue se tenha informacoes mais fidedignas
sobre seus beneficios para o0 processo.
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