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- HABILITAÇÃO 
Cabe ao Ministério da Saúde, órgão central do SNT, conceder a autorização de estabelecimentos de saúde 
e/ou de equipes e profissionais a promover retiradas e transplantes de órgãos.
Estabelecimentos de saúde transplantadores e as equipes especializadas.

- SERVIÇO
A CET organizará o funcionamento de estruturas especializadas para a procura e a doação de órgãos, tecidos, 
células e partes do corpo humano para transplante.
Estruturas especializadas integrantes da rede de procura e doação de órgãos. 

- CAPTAÇÃO DO ÓRGÃO
A retirada de órgãos, tecidos, células e partes do corpo humano poderá ocorrer em quaisquer 
estabelecimentos de saúde, desde que realizada por equipes especializadas.

Habilitações

SNT : Sistema Nacional de Transplantes
CET : Central Estadual de Transplantes

Decreto nº 9.175, de 18 de outubro de 2017



Decreto nº 9.175, de 18 de outubro de 2017

Art. 10. A CET organizará o funcionamento de estruturas especializadas para a procura e a doação de
órgãos, tecidos, células e partes do corpo humano para transplante que, juntamente com as equipes
assistenciais dos hospitais, constituirão a rede de procura e doação de órgãos, tecidos, células e partes
do corpo humano, responsável por assegurar a notificação de morte, a avaliação e o acompanhamento
de doadores e de suas famílias.

OBSERVAÇÃO:

Qualquer hospital, público ou privado, com ou sem leitos SUS, pode ser “classificado” a realizar a busca
e identificação de possível doador (rede).
Não há necessidade de habilitação (registrada no CNES) pelo Ministério da Saúde.



Lei nº 9.434, de 4 de fevereiro de 1997

Art. 2º A realização de transplante ou enxertos de tecidos, órgãos ou partes do corpo humano só poderá ser
realizada por estabelecimento de saúde, público ou privado, e por equipes médico-cirúrgicas de remoção e
transplante previamente autorizados pelo órgão de gestão nacional do Sistema Único de Saúde.

- HABILITAÇÃO: 24.20

Lei nº 11.521, de 18 de setembro de 2007

Altera a Lei nº 9.434, de 4 de fevereiro de 1997, para permitir a retirada pelo Sistema Único de Saúde de
órgãos e tecidos de doadores que se encontrem em instituições hospitalares não autorizadas a realizar
transplantes.

- NOTIFICANTES (serviço/classificação)= Serviço 149 / Classificação 015



Lei nº 11.521, de 18 de setembro de 2007

Lembrando que:

Art. 13. É obrigatório, para todos os estabelecimentos de saúde notificar, às centrais de notificação,
captação e distribuição de órgãos da unidade federada onde ocorrer, o diagnóstico de morte encefálica
feito em pacientes por eles atendidos.

Parágrafo único. Após a notificação prevista no caput deste artigo, os estabelecimentos de saúde não
autorizados a retirar tecidos, órgãos ou partes do corpo humano destinados a transplante ou
tratamento deverão permitir a imediata remoção do paciente ou franquear suas instalações e fornecer
o apoio operacional necessário às equipes médico-cirúrgicas de remoção e transplante, hipótese em
que serão ressarcidos na forma da lei.



Ações relacionadas à doação de órgãos, tecidos e células

Os procedimentos referentes às ações relacionadas à doação de órgãos podem ser registrados no
SIH/SUS, sendo instrumento de registro AIH principal, ou no SIA/SUS, sendo instrumento de registro APAC
principal.

O registro do procedimento pode ocorrer quando realizadas atividades em doador em morte encefálica (ME)
e em doador coração parado (CP).

A retirada, que exige habilitação do serviço, pode ser realizada em hospital distinto de onde foi realizado o
procedimento de ações relacionadas à doação de órgãos, tecidos e células, uma vez que não há
necessidade de habilitação para o registro das etapas para a localização e captação do doador.

No caso de ser identificado um possível doador de órgãos pode-se emitir uma (ou mais) AIH para o
processo de captação.

A AIH para estes procedimentos deve ser sempre em nome do doador e emitida após o encerramento da
AIH do tratamento inicial.



Os procedimentos (principais) das Ações Relacionadas à Doação de Órgãos, Tecidos e Células
subdividem-se em:

- 05.03.01.001-4 - Ações Relacionadas à Doação de Órgãos, Tecidos para transplantes:
- No caso de ações realizadas por membros da CIHDOTT de localizar, notificar e entrevistar as famílias

dos prováveis doadores de órgãos identificados no próprio hospital.
A solicitação de emissão da AIH pode ser realizada por membro do CIHDOTT.

- 05.03.01.002-2 - Ações Relacionadas à Doação de Órgãos, Tecidos realizadas por Equipe de
outro Estabelecimento de Saúde:

- Quando realizadas por equipe profissional de outro estabelecimento distinto daquele que iniciou o
processo de doação. ( “deslocamento”)
Este procedimento está diretamente relacionado a retirada dos órgãos.

Esses procedimentos principais não geram valor (crédito), porém, os procedimentos (especiais)
registrados na AIH constantes dessas ações é que irão gerar o valor total de crédito da AIH.



Todo o Grupo 05 do SIGTAP é financiado pelo Fundo de Ações Estratégicas e  Compensação (FAEC)

Fundo de Ações Estratégicas e Compensação (FAEC), tem como finalidade financiar procedimentos e
políticas consideradas estratégicas, bem como novos procedimentos incorporados à Tabela do SUS.

Os recursos financeiros em geral são transferidos após a apuração da produção dos estabelecimentos
de saúde, registrada pelos respectivos gestores nos Sistemas de Informação Ambulatorial e Hospitalar
SIA/SIH/SUS e transmitidas para o Ministério da Saúde, gerando, assim, o FATURAMENTO.

Regra do SIH

As AIH referentes aos procedimentos do Grupo 05 do SIGTAP (transplantes de órgãos , tecidos e
células) devem ser encerradas com o código da Tabela Auxiliar de Motivo de Apresentação:

2.5 - Por Processo de Doação de Órgãos, Tecidos e Células - Doador Morto.



Faturamento no SUS

• Procedimentos especiais

0506010058 - Avaliação do possível doador falecido de órgãos ou tecidos para transplantes.

Consiste na avaliação realizada por membro da CIHDOTT em prováveis doadores de órgãos ou tecidos a fim de
analisar as condições atuais desses prováveis doadores, inclusive por meio da revisão de prontuários.

05.02.01.002-9 - Avaliação clínica de morte encefálica em menor de 2 anos
05.02.01.001-0 - Avaliação clínica de morte encefálica em maior  de 2 anos

Consiste na avaliação de parâmetros clínicos para a constatação de morte encefálica em todo e qualquer
paciente (menor/maior) de 02 anos, com patologia que possa evoluir para óbito identificado através do
diagnóstico de morte encefálica, cuja avaliação se paute na resolução do vigente do Conselho Federal de
Medicina (CFM).



0501070028 - Sorologia de possível doador de órgão ou tecido exceto córnea

Consiste no conjunto de exames realizados no possível doador, vivo ou falecido, de órgão ou tecido,
exceto córnea com finalidade de triagem das principais doenças transmissíveis, e deve contemplar:
pesquisa dos vírus HBV (HbsAg, antiHbC e antiHbS), HCV, HIV (dois testes com antígenos ou princípios
metodológicos distintos), CMV (IgM e IgG), EBV (IgM e IgG), HTLV I e HTLV II, de sifilis (dois testes com
princípios metodológicos diferentes VDRL, ELISA ou IMUNOFLUORESCENCIA), da doença de Chagas (dois
testes com principio metodológicos diferentes : IFI, ELISA OU HLA), da toxoplasmose (IgM e IgG) e, em
zona endêmica, teste para exclusão de malária.
Os exames podem ser realizados no próprio estabelecimento ou podem ser terceirizados, e o valor do
procedimento inclui insumos destinados a execução de todos os exames do conjunto.

0501070036 - Tipagem sanguínea ABO e outros exames hematológicos em possível doador de órgãos.

Consiste no tratamento da amostra de sangue coletada do doador de órgãos, obtida com ou sem 
anticoagulante, para a determinação do grupo sanguíneo ABO. 

O valor do procedimento inclui os insumos necessários a execução do mesmo.



0501060057 - Exame complementar para diagnóstico de morte encefálica

Consiste na realização de um dos exames previsto na resolução vigente do Conselho Federal de Medicina 
(CFM), com o objetivo de caracterizar a morte encefálica.

0501060014 - Angiografia cerebral p/ diagnostico de morte encefálica (4 vasos)

0501060022 - Cintilografia radioisotópica cerebral p/ diagnostico de morte encefálica

0501060030 - Eco doppler colorido cerebral p/ diagnostico de morte encefálica

0501060049 - Eletroencefalograma p/ diagnostico de morte encefálica



Entrevista familiar

Havendo diagnóstico de morte cerebral confirmado, para que possa ser iniciado o processo de doação de
órgãos deve ser realizada entrevista familiar quanto à decisão de autorizar ou não a doação.

Procedimento especial 05.03.04.005-3 - Entrevista familiar p/ doação de órgãos de doadores em morte
encefálica.

Caso a família recuse a doação, deve ser encerrada a AIH das Ações relacionadas à doação de órgãos,
tecidos e células registrando em “Procedimentos Realizados” o procedimento e os exames para diagnóstico
de morte cerebral, caso tenham sido realizados.

OBSERVAÇÃO:

No caso de doador coração-parado é emitida AIH com o procedimento 05.03.04.006- 1 - Entrevista familiar
para doação de tecidos de doadores com coração PARADO quando houver ao menos a retirada do globo
ocular notificado à Central de Notificação, Captação e Distribuição de Órgãos (CNCDO).



0503040053 - Entrevista familiar p/ doação de órgãos de doadores em morte encefálica

Consiste na ação realizada por membro da CIHDOTT de localizar, notificar e entrevistar as famílias dos
prováveis doadores de órgãos (coração, pulmão, rins, pâncreas e fígado) em busca do consentimento
para a sua retirada.

0503040061 - Entrevista familiar para doação de tecidos de doadores com coração parado

Consiste na ação realizada por membro da CIHDOTT ou do respectivo banco de tecidos, de localizar,
notificar e entrevistar as famílias dos prováveis doadores com coração parado, de tecidos (córneas,
musculoesquelético, pele e valvas cardíacas) em busca do consentimento para sua retirada.
Recomenda-se o registro da ação no prontuário do paciente.



0503030015 - Manutenção hemodinâmica de possível doador e taxa de sala p/ retirada de órgãos

Manutenção hemodinâmica de possível doador.

0503040010 - Coordenação de sala cirúrgica p/ retirada de órgãos e tecidos p/ transplante

Consiste na coordenação dos atos necessários para a viabilização da retirada de órgãos e tecidos para
transplante, por profissional designado pela Comissão Intra-Hospitalar de Doação de órgãos e Tecidos
para Transplante do hospital onde ocorrer a(s) retirada(s).

0503040045 - Diária de unidade de terapia intensiva de provável doador de órgãos

Diária de UTI para a manutenção de possível doador de órgãos em morte encefálica, visando a retirada
dos órgãos, cuja família autorizou a doação.



Retirada de órgãos : exige habilitação
Exceto : retirada de Globo ocular

05.03.03.002-3 - RETIRADA DE CORAÇÃO (PARA TRANSPLANTE)

05.03.03.004-0 - RETIRADA DE FÍGADO (PARA TRANSPLANTE)

05.03.03.006-6 - RETIRADA DE PÂNCREAS (PARA TRANSPLANTE)

05.03.03.007-4 - RETIRADA DE PULMÕES (PARA TRANSPLANTE)

05.03.03.008-2 - RETIRADA UNI / BILATERAL DE RIM (PARA TRANSPLANTE) - DOADOR FALECIDO

05.03.03.009-0 - RETIRADA DE TECIDO ÓSTEO -FASCIO-CONDRO- LIGAMENTOSO

05.03.03.003-1 - RETIRADA DE CORACAO P/ PROCESSAM DE VALVULA / TUBO VALVADO P/ TRANSPLANTE

05.03.03.010-4 - RETIRADA DE PELE PARA TRANSPLANTE



07.02.12.001-4 - LIQUIDO DE PRESERVAÇÃO DE CORAÇÃO P/ TRANSPLANTE (LITRO)

07.02.12.002-2 - LIQUIDO DE PRESERVAÇÃO DE FIGADO P/ TRANSPLANTE (LITRO)

07.02.12.003-0 - LIQUIDO DE PRESERVAÇÃO DE PÂNCREAS P/ TRANSPLANTE (LITRO)

07.02.12.004-9 - LIQUIDO DE PRESERVAÇÃO DE PULMAO P/ TRANSPLANTE (LITRO)

07.02.12.005-7 - LIQUIDO DE PRESERVAÇÃO DE RIM P/ TRANSPLANTE (LITRO)

Líquido de preservação – procedimentos especiais

Exceção:

07.02.12.006-5 - LIQUIDO DE PRESERVACAO PARA TRANSPLANTE DA CORNEA (20 ML)

Compatível com o procedimento principal: 0504010026 - PROCESSAMENTO DE CORNEA / ESCLERA



05.03.04.008-8 - Captação de órgão efetivamente transplantado

Consiste na ação de estimular a captação de órgãos e sua efetivação em transplante do
coração, fígado, pâncreas, pulmão, rim ou conjugado de pâncreas e rim. Corresponde a órgão
transplantado: máximo de 06



OBRIGADO
vsmoya@saude.sp.gov.br


