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manifestacdo expressa do receptor e da equipe a respeito das
condigBes do 6rgdo aceitdvel para seu potencial receptor.
Paragrafo Unico. A manifestagdo expressa de que trata o caput
deste artigo deverd ser baseada em Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido a respeito do aproveitamento do érgdo de
doador com expandido, firmado pelo potencial receptor, conforme
modelos estabelecidos nos Formularios do Anexo VIII do RT/SNT.
Art. 34 Os servigos que realizardo os exames anatomopatolégicos
necessarios ao controle e

auditoria do principio legal da lista Unica deverdo ser indicados
pela CNCDO/Pa.

Secdo II )

Do Cadastro Técnico Unico — CTU

Art. 35 A inscrigdo dos pacientes no CTU, conforme o RT/SNT, de
2009, dar-se-a pela Equipe Especializada assistencial, autorizada
pelo SNT/MS, na &rea territorial de abrangéncia da CNCDO/Pa,
obedecendo a critérios de inclusdo especificos para tipo de 6rgéo
ou tecido.

Art. 36. Os dados clinicos dos potenciais receptores, inscritos no
CTU/SIG/SNT deverdo incluir todos os dados de identificagdo,
localizagdo e contato imediato, assim como as especificagbes do
orgdo, tecido ou outra parte do corpo humano, sendo que um
mesmo paciente ndo poderd integrar dois cadastros, ao mesmo
tempo, em diferentes CNCDO’s no territério nacional.

10 E responsabilidade da Equipe Especializada e autorizada pelo
SNT/MS a realizagdo de transplantes, a manutengdo e atualizagéo
das informagbes sobre a situagdo clinica dos pacientes sob sua
responsabilidade, em especial os dados que concernem aos
critérios de selegdo a serem utilizados para alocagdo do 6rgéo
ou tecido.

20 Alternativamente, a Equipe Especializada de Transplante
Renal poderd delegar a inscrigdo

de potenciais receptores e a atualizagdo dos dados cadastrais no
CTU/SIG/SNT as unidades de dialise, sob sua supervisdo.

309 A ficha para inscrigdo do potencial receptor no CTU/SIG/SNT
deverdo conter obrigatoriamente os seguintes dados:

nome completo;

data de nascimento;

nome da mae;

CPF;

cartdo SUS;

peso, nos casos em que se aplique;

altura, nos casos em que se aplique;

enderego completo;

telefones para contato;

equipe transplantadora;

estabelecimento de salde onde sera realizado o transplante;
diagnéstico;

resultados dos exames laboratoriais e outros realizados, com a
respectiva data de realizagdo, nos casos em que se aplique; e
outras informacgOes clinicas relevantes, a critério do médico
assistente.

49, No ato da inscrigdo no CTU/SIG/SNT, a Equipe Especializada
responsavel deverd entregar ao potencial receptor o comprovante
com numero do Registro Geral no Cadastro Técnico - RGCT, e
impresso com as seguintes informagdes:

riscos e beneficios resultantes do tratamento;

esclarecimentos especificos sobre os critérios de distribuicdo do
orgdo ou tecido ao qual foi inscrito como possivel receptor;
orientagBes gerais sobre responsabilidades do paciente para
a manutengdo de seu cadastro atualizado e sobre acesso a
consulta da posigdo em cadastro técnico; e

instrugdo sobre o acesso a sua posigdo em lista via rede mundial
de computadores (internet).

50 O paciente deverd firmar, na presenca de duas testemunhas,
seu consentimento livre e esclarecido quanto a excepcionalidade
do procedimento de transplante, bem como consentimento
especifico para aceitagdo de o6rgdos alocados sob critérios
expandidos.

60 A equipe responsavel pela inscricdo do potencial receptor
de rim deverd providenciar a tipificagdo do HLA, devendo
o potencial receptor estar vinculado a um laboratério de
histocompatibilidade, devidamente autorizado, conforme o
Anexo XVII, do RT/SNT, sendo esta uma condigdo indispensavel
para sua inscrigao.

7° No caso de pedido de inscricdo de um mesmo potencial
receptor por mais de uma equipe transplantadora, o receptor
definira a qual equipe ficara vinculado.

89 A troca de estabelecimento de salde, equipe transplantadora
ou CNCDO podera ocorrer mediante a vontade do receptor,
expressa em um Termo de Anuéncia devidamente assinado,
e encaminhado pela equipe ou estabelecimento que passara
a atendé-lo, a CNCDO/Pa, salvo nos casos agudos, sujeitos a
priorizagdo por gravidade extrema.

90 Havendo transferéncia de inscrigdo, prevalecerd a data do
primeiro cadastramento para fins de classificagdo ou pontuagao
no CTU/SIG/SNT.

10 Para fins de inscrigdo dos potenciais receptores de 6rgdos no
CTU/SIG/SNT, as equipes especializadas deverdo providenciar a
realizagdo dos exames especificados no Artigo 31 do RT/SNT.

11 Os laboratérios de histocompatibilidade serdo responsaveis
pela coleta e guarda de material para manutengdo da soroteca,
garantindo o direito a participagdo do potencial receptor, por
ocasido de realizagdo da prova cruzada aplicada a lista dos
potenciais receptores (nos casos em que se indique) nominada
pela,CNCDO/PA.

12 E atribuigdo da Equipe Especializada e do Estabelecimento
de Salde, sob a supervisdo de seu diretor clinico, manter
atualizadas as informagOes cadastrais dos potenciais receptores
sob seus cuidados assistenciais, inclusive os dados para a ficha
complementar no CTU/SIG/SNT para transplante de érgdos ou
tecidos, contendo as informagdes definidas conforme o mddulo
de transplante especifico, descrito no RT/SNT.

13 Os potenciais receptores de 6rgdos ja inscritos permanecerdo
com as informagdes complementares no CTU/SIG/SNT, até que
haja manifestagdo por parte da equipe responsavel, no prazo de
trés meses.

14 O ndo preenchimento da ficha de informagdes complementares
no CTU/SIG/SNT, no prazo acima impedira temporariamente que
o potencial receptor concorra a selegdo para receber 6rgdos,
tecidos, células ou partes do corpo de doadores falecidos.

15 Caso este periodo de impedimento exceda ha um ano, o
potencial receptor serd removido definitivamente.

16 As informagdes complementares no CTU/SIG/SNT poderdo
ser modificadas a qualquer tempo pela equipe responsavel,
dentro das limitagdes de tempo estabelecidas pela CNCDO/PA,
respeitado o periodo do ranking dos érgdos de qualquer doador
que se destinem ao cadastro a que pertenga o potencial receptor
a ser atualizado.

Art. 37 As inscrigbes serdo aceitas conforme os critérios de
inclusdo no CTU/SIG/SNT indicados nos respectivos mddulos de
transplantes do RT/SNT.

Art. 38 A eventual solicitagdo de inclusdo no CTU/SIG/SNT
relativa a doenga ou tratamento que se constitua em nova
indicagdo, ou nova modalidade de transplante, deverd ser
oriunda da CNCDO Estadual, Camaras Técnicas Estaduais ou
das sociedades médicas, e encaminhada, técnicocientificamente
justificadas, a CGSNT que, em conjunto com a Céamara Técnica
Nacional-CTN, as avaliara e emitira parecer conclusivo.

19 Propostas de inclusdo de novas indicagdes para transplantes
que ndo apresentem nivel de evidéncia que sustente sua
recomendagdo inequivoca ou que pela sua complexidade na
alocagdo de recursos assim exigirem serdo avaliadas pela
CGSNT, em conjunto com as CTN e, para cada indicagdo
aceita para avaliagdo, serdo indicados centros de exceléncia,
preferencialmente universitarios, onde se desenvolverdo estes
transplantes como projeto de pesquisa, devidamente submetidos
a Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa - CONEP e coordenado
pelo MS.

20 A decisdo sobre inclusdo ou ndo no RT/SNT, sera tomada apds
analise da efetividade e beneficio do transplante proposto.

Art. 39 As solicitagGes que se relacionem a extensdo dos critérios
presentes no RT/SNT deverdo ser encaminhadas pela equipe
especializada, para avaliagdo da Camara Técnica Estadual - CTE,
acompanhados de todo o histérico clinico do paciente, descrigdo
do exame fisico atual, cdépias dos exames complementares
pertinentes, bibliografia relacionada e justificativa arrazoada da
extensdo do critério. A Camara Técnica devera emitir parecer
conclusivo em até trinta dias, com copia para a CGSNT; a CTE
podera solicitar novos subsidios a equipe e o estabelecimento
solicitante.

19 Em caso de parecer positivo da CTE, a CNCDO/PA devera
providenciar a inscrigdo do potencial receptor.

20 Os casos inscritos nestas condigdes serdo reavaliados pela
CTN, que podera solicitar informagdes adicionais a CNCDO/PA e
a CTE, e tera trinta dias para parecer conclusivo.

3% Em caso de discordéancia da conduta tomada pela CTE, a
inscrigdo sera invalidada.

40 Os casos que necessitem de avaliagdo mais urgente deverdo
vir assim identificados, com justificativa do carater de urgéncia,
e deverdo ser avaliados em quarenta e oito horas; neste caso,
a decisdo da CTE seré acatada e estas situagdes poderdo estar
sujeitas a auditoria in loco pela CTN.

50 As situagGes relacionadas ao TCTH serdo sempre avaliadas
em conjunto com o Instituo Nacional do Céancer - INCA e a CTN.
Secdo III Do Gerenciamento do Cadastro Técnico Unico - CTU
Art. 40 A CNCDO/PA realizaréa alteragbes cadastrais relacionadas
ao status e priorizagdo de potenciais receptores, de acordo com
informacg0es previstas na legislagdo e encaminhadas oficialmente
pelas equipes transplantadoras e/ou unidades de didlise, e
mediante procedimentos de distribuicdo em curso.

Art. 41 Na ocorréncia de um potencial receptor em condigbes
clinicas de urgéncia para a realizagdo do transplante, o
estabelecimento de salde ou equipes especializadas, deve
comunicar a CNCDO/PA, por meio formal, mediante aviso de
recebimento, que autorize a precedéncia do paciente em relagdo
Lista Unica do SIG.

10 A comunicagdo da urgéncia deve vir acompanhada de
justificativa @ CNCDO/PA e incluida como tal no SIG.

29, No caso dos potenciais receptores priorizados de rim, a
equipe responsavel pelo pedido deverd preencher o formulario

préprio para justificativa de priorizagdo “Ficha de Priorizagdo por
Impossibilidade Total de Acesso para Didlise” constante no Anexo
IX do RT/SNT.

Art. 42 Para operacionalizagdo da distribuigdo de 6érgdos,
tecidos e partes do corpo humano para fins de transplantes pela
CNCDO/PA e pela CNT, sera utilizado o Sistema Informatizado de
Gerenciamento - SIG do SNT/MS.

Paragrafo Unico - O gerenciamento da lista de potenciais
receptores de células-tronco hematopoéticas sera realizado por
meio do sistema informatizado Registro de Receptores de Medula
Ossea - REREME do INCA/MS.

Art. 43 Quanto a manutengdo no Cadastro, o status do paciente
no CTU podera ser:

ATIVO: refere-se ao receptor cujo cadastro esteja com seus
exames pré-transplante completos e dentro do prazo de validade
previsto e em condigdes clinicas adequadas para o transplante,
condicbes em que o potencial receptor concorre a selegédo
configurada pelas caracteristicas do enxerto, e por sua equipe
assistencial, com sua anuéncia ou de seu responsavel legal, para
receber 6rgdos, tecidos, células ou partes do corpo;
SEMI-ATIVO: refere-se a potenciais receptores cujo cadastro
esteja com exames pré- transplante incompletos, transfundidos
desde a Ultima coleta para soro, ou sem condigdes clinicas
adequadas para o transplante, conclusdo em que o potencial
receptor ndo concorre, temporariamente, a selegdo para receber
orgdos, tecidos, células ou partes do corpo;

INATIVO: refere-se ao receptor cujo cadastro apresente
ficha complementar ndo atualizada pela equipe apds trés
meses, condigdo por que a potencial receptor ndo concorre,
temporariamente, a selegdo para receber 6rgdos, tecidos, células
ou partes do corpo; e

REMOVIDO: ocorre quando ha abandono do tratamento, melhora
da fungdo inicialmente comprometida, auséncia de condigGes
clinicas que permitam a cirurgia, semiatividade prolongada
em lista, transferéncia para outro Estado, transplante fora do
Estado, desejo de ndo ser transplantado, transplante com doador
vivo, evolugdo para ébito, condigdes em que o potencial receptor
é afastado definitivamente do CTU para fins de selegdo para
alocagdo de drgdos, tecidos, células ou partes do corpo; tudo
que o sistema de informagSes deve permitir que o histérico do
paciente removido seja rastreavel.

10, Sdo condigdes para remogdo automatica:

potenciais receptores inscritos para transplante de 6rgdos ou
tecidos que acumularem situagdo de semiatividade prolongada
(serd contabilizada a soma dos dias que o potencial receptor
permanecer semi-ativo), a ser definida em cada mddulo; e
potenciais receptores inscritos para transplante de tecidos que
acumularem 5 (cinco) recusas por parte da equipe a oferta de
tecidos pela CNCDO/Pa, de doadores diferentes e em datas
distintas.

20 A critério da CNCDO/Pa, o numero de recusas acumuladas
que levem a remogdo automatica de potenciais receptores de
tecidos pode ser menor que 5 (cinco).

39 No caso de re-inscrigdo do receptor no CTU/SIG/SNT, serd
considerada a nova data de inscrigdo para fins de alocagdo de
orgdos, tecidos ou partes do corpo.

40, A CNCDO/Pa deverd enviar semestralmente a relagdo dos
potenciais receptores inativos ou re,movidos automaticamente a
diregdo técnica e a Comissdo de Etica do estabelecimento de
salde, para conhecimento e andlise, onde o potencial receptor
esteve inscrito para realizar o transplante.

Art. 44. No Sistema Informatizado de Gerenciamento - SIG
serdo utilizados os seguintes termos, especificagdes e mddulos
para distribuigdo com as respectivas definigdes:

mddulo de transplante: consiste no conjunto de critérios técnicos
estabelecidos para a operacionalizagdo da distribuigdo para cada
orgdo, tecido, células ou partes do corpo humano, inclusive com
a atribuicdo de pontos, realizada pelo SIG;

entidades: sdo as instituicdes, unidades e/ou equipes
especializadas cadastradas no SIG;

potencial doador: é o individuo com morte primariamente
encefdlica ou cardiaca, diagnosticada e declarada nos termos
estabelecidos pelo Conselho Federal de Medicina - CFM, de quem
se podera retirar 6rgdos e os tecidos ou partes do corpo humano
para transplante;

doador: é o potencial doador do qual j& foram retirados os
orgdos, tecidos para transplantes;

potencial receptor: é a pessoa inscrita no CTU da CNCDO/
Pa, para recebimento de érgdos, tecidos, ou partes do corpo,
podendo ser classificado como:

a) potencial receptor ativo;

b) potencial receptor semiativo;

c) potencial receptor inativo;

d) potencial receptor removido por 6bito, transplante ou desejo
de ndo transplantar;

e) potencial receptor removido por semiatividade prolongada:
em cadastro para érgdos;

em cadastro para tecidos.

f) potencial receptor removido por recusas sistematicas em
cadastro para tecidos; e



