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CHECKLIST DE CENTRO CIRÚRGICO 

ETAPAS DA CAPTAÇÃO DE MÚLTIPLOS ÓRGÃOS 
 

    HOSPITAL:   

POTENCIAL DOADOR:   

    COORDENADOR DE SALA: __________________________________________________________________________  
MATERIAL OBRIGATÓRIO NO CENTRO CIRURGICO PARA CAPTAÇÃO DE MULTIPLOS 
ÓRGÃOS CHECKLIST 

Afastadores (1 FINOQUETO e 1 GOSSET);  

Caixa de Laparotomia;  

Cateteres periféricos para perfusão do órgão em bancada (gelco 14, 16, 18);  

Fio de aço para sutura do externo, fio Ethibond ou poliéster 2 ou 5;  

Fita adesiva larga para fechar as caixas;  

Fita cardíaca;  

Para Linfonodos (3 frascos estéril de urocultura);  

Para CAPTAÇÃO DE GLOBO OCULAR: 
2 frascos estéril de urocultura; 
Colírio antibiótico; 
Caixa de instrumental cirúrgico para captação de globo ocular; 

 

Gelo não estéril potável: 5kg para cada caixa de RIM, CORAÇÃO, PÂNCREAS e 10kg para cada 
caixa de FÍGADO, PULMÃO E OSSOS; 

 

Heparina (300 UI/Kg) a ser administrada a pedido da equipe de captação antes do clampeamento;  

Martelo estéril para quebrar gelo;  

Serra de gigle e serra elétrica para captação do coração;  

Sondas nasogástricas nº 16, 18 e 20;  

Soro fisiológico (SF 0,9% - 1000ml) CONGELADO com dupla embalagem - 5 unidades;  

Soro fisiológico (SF 0,9% - 1000ml) REFRIGERADO - 5 unidades;  

Soro fisiológico (SF 0,9% - 1000ml) TEMPERATURA AMBIENTE - 1 unidade.  

 
MOMENTO 1: ORGANIZANDO A CAPTAÇÃO: NESSE MOMENTO SERÁ ENTREGUE PELA OPO 
TODO MATERIAL NECESSÁRIO PARA ACONDICIONAMENTO DOS ÓRGÃOS CAPTADOS SIM NÃO 

Envelopes contendo cópias de documentos do doador para cada órgão;   

Etiquetas de identificação dos órgãos, linfonodos e baço para serem coladas nas embalagens 
plásticas dos órgãos, saquinhos de baço e frascos de linfonodos; 

  

Relatório de retirada;   

Embalagem estéril para baço;   

01 caixa térmica para o RIM direito com pote estéril, embalagens plásticas e lacres;   

01 caixa térmica para o RIM esquerdo com pote estéril, embalagens plásticas e lacres;   

Caixas pequenas para BAÇO e LINFONODOS contendo plástico bolha e gelox;   

01 caixa para CORAÇÃO PARA VALVAS contendo: pote e embalagens plásticas estéreis, fio de 
algodão e tubos para coleta de amostras, fornecidos pelo Banco de Tecidos; 

  

Caixas para armazenamento: CORAÇÃO, FÍGADO, PULMÕES E PÂNCREAS (responsabilidade da 
equipe captadora, assim como o líquido de preservação dos órgãos). 

  

 

MOMENTO 2: ADMISSÃO DO DOADOR NO CENTRO CIRÚRGICO, CONFERIR: SIM NÃO 

Pulseira de identificação do paciente;   

Notificação completa do potencial doador;   

Termo de morte encefálica;   

Termo de autorização da doação com cópia dos documentos;   

Sorologias e tipagem sanguínea;   

Cópia da Declaração de Óbito; OU 
Encaminhamento ao IML (nos casos de morte violenta). 

  

 

MOMENTO 3: PERÍODO OPERATÓRIO SIM NAO 

Definir com a equipe captadora o momento da quebra do gelo estéril   

SE CAPTAÇÃO DE CORAÇÃO PARA VALVAS: 
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 Coletar amostras de sangue antes de heparinizar o paciente:  05 tubos de EDTA (tampa roxa) e 02 
tubos de SST; 

  

 Os tubos de SST deverão ficar em repouso por 30min e após centrifugá-los por 15min a 2500 rpm;   

 Preencher cálculo de hemodiluição dessa amostra, providenciar 2 cópias, sendo uma delas entregue 
a OPO e a outra adicionada ao envelope de identificação do coração para valvas; 

  

 Fixar com fita adesiva na parede interna do recipiente do coração para valvas (em pé) os tubos de  
EDTA e SST identificados; 

  

SE CAPTAÇÃO DE RINS, ATENÇÃO A LATERALIDADE! 
Será necessário captar BAÇO e LINFONODOS do doador: 

 Fracionar o baço em três partes;   

 Captar em média 20 linfonodos do doador;   

 Acondicionar cada fração do baço totalmente imerso em 200 ml de soro fisiológico à temperatura 
ambiente, acondicionar em saco plástico único e lacrar. Identificar com as etiquetas; 

  

 Acondicionar os linfonodos em potes de urocultura (1 pote com 10 linfonodos e 2 com 5 cada um), 
preencher com 50 ml de soro fisiológico em temperatura ambiente e identificar com as etiquetas; 

  

 Arrumar a caixa de forma que o saco plástico com baço, pote de linfonodos e gelox não fiquem 
soltos e nem em contato direto com o gelox, colocar plástico bolha ou fixar na parede da caixa para 
não tombar; 

  

Conferir se todos os campos do relatório de retirada estão completamente preenchidos: 
 Verificar e anotar os meios de preservação (lote, validade e quantidade utilizada para cada 

órgão); 
 Hospital /serviço = nome do hospital que pertence à equipe captadora; 
 Anotar hora do início, hora do clamp e hora final da cirurgia; 
 Toda alteração nos órgãos captados deverá ser registrado pela equipe captadora no relatório de 

retirada e através de registro fotográfico; 
 Órgãos não captados por inviabilidade devem ser relatados (descrever o motivo da inviabilidade). 

  

Acondicionar o órgão em 3 embalagens plásticas estéreis: 
 A primeira embalagem colocar órgão e 500 ml de meio de preservação, retirar o ar e lacrar a boca 

do saco plástico; 
 Colocar a embalagem primária dentro de uma segunda embalagem plástica e colocar 500 ml soro 

fisiológico gelado, retirar o ar e lacrar a boca do saco plástico; 
 Colocar a segunda embalagem plástica dentro da terceira embalagem, retirar o ar e igualmente 

lacrar; 
 Colar etiqueta de identificação do órgão na terceira embalagem e também no pote estéril; 

  

 Colocar o saco plástico com o órgão no pote estéril e tampar, acondicionar na caixa térmica, 
completar com gelo não estéril até a borda e tampar a caixa; 

  

 Lacrar a caixa com fita adesiva larga e transparente;   

 Adicionar cópia do relatório de retirada ao envelope de identificação do órgão e fixá-lo na tampa 
externa da caixa. 

  

 
MOMENTO 4: ENTREGA DAS CAIXAS COM OS ÓRGÃOS CAPTADOS (OPO) SIM NÃO 

 Entregar as caixas lacradas e com o envelope de documentos ao profissional da OPO/CET;   

 Entregar cópia do relatório de retirada;   

 Entregar o cálculo de hemodiluição, no caso de coração para valvas;   

 Averiguar se os trâmites para a liberação do corpo estão sendo realizados;   

 Se IML: comunicar imediatamente ao CECOMP pelo telefone (41) 3361-7218 para a remoção do 
corpo pelo instituto médico legal. 

  

 


