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TiTULO

LA CIRUGIA SEGURA SALVA VIDAS: LISTA DE VERIFICACION QUIRUGICA DEL SERVICIO EXTREMENO DE
SALUD

INTRODUCCION

En 2004 las OMS crea la Alianza Mundial para la seguridad del paciente con el fin de prestar mayor atencién a los
efectos adversos. Se marcé como reto mundial la seguridad en las practicas quirdrgicas bajo el lema “la cirugia
segura salva vidas” y para ello introdujo una “Lista de verificacidn de la seguridad quirurgica. De hecho la
implantacidn de una lista de verificacion del proceso quirdrgico es uno de los objetivos del Plan Estratégico de
Seguridad de pacientes del Servicio Extremefio de Salud (SES)

OBIJETIVOS

Describir la lista de verificacion quirudrgica digital implantada SES, como herramienta para reducir el nimero de
complicaciones y de muertes quirurgicas evitables.

MATERIALY METODO

Se recomienda que una Unica persona sea la encargada de rellenar electrénicamente las casillas del listado. El
coordinador/responsable deberia ser cualquier profesional que participe en el acto quirtrgico, aunque la OMS
recomienda que este profesional se la enfermera circulante. La lista de verificacién debe ser implementada en
voz alta y finalmente firmada por el cirujano, anestesiélogo y enfermero como un compromiso de todo el equipo
con la seguridad del paciente.

La lista de verificacion del SES divide consta de tres fases y 21 items.

-Entrada: Periodo previo a la induccion anestésica. Una vez completada la lista de verificacion se procede a la
induccién anestésica. Enfermero junto anestesiélogo.

-Pausa Quirurgica: Periodo posterior a la induccidn anestésica y anterior a la incisién quirlrgica. Una vez
completada la lista de verificacion se procede a la intervencion. Enfermero, Anestesidlogo y Cirujano.

-Salida: Periodo de cierre de la herida quirdrgica o inmediatamente posterior, pero anterior a la salida del
paciente del quiréfano. Enfermero, Anestesiélogo y Cirujano.

RESULTADOS

Entre los afios 2007-2008 el listado de verificacion quirudrgica de la OMS se probd en un estudio multicéntrico
realizado en 8 hospitales de distintos paises. Los datos mostraron resultados positivos al respecto: Disminucion
de la mortalidad del 1,5% al 0,8% y reduccién de la tasa de complicaciones del 11% al 7%.

El estudio Haugen mostré una disminucién del riesgo relativo en principales complicaciones p=0,42 (intervalo de

SECRETARIA TECNICA: SANECONGRESS”
Tel. +34 902 190 848 / Fax +34 902 190 850 / sanicongress@ 14enfermeriaquirurgica.com / www.14enfermeriaquirurgica.com



ORGANIZA:

XIV Congreso Nacional de
EN FERN\ERIA QUIRURGICA

W{ ﬁ 13,14 y 15 de seoe: .
Marzo de 2019 . e, o, os0omérs sadsor

ASOCIACION
ESPANOLA DE
ENFERMERIA
QUIRURGICA

RESUMEN COMUNICACION/POSTER

confianza del 95%), asi como reduccidn de la mortalidad del 1,6% al 1%.

CONCLUSIONES

Los estudios de implementacién de la lista de verificacion de la OMS han demostrado una Importante reduccion
de las complicaciones quirurgicas y una mejora en la comunicacion y en trabajo en equipo en la sala
quirdrgica.
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