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ADAPTACI()N E IMPLEMENTACION DEL LISTADO DE
VERIFICACION DE SEGURIDAD QUIRURGICA DE LA
OMS EN CIRUGIA CARDIACA. ABORDAJE
MULTIDISCIPLINAR
Adaptation and implementation of the WHO surgical checklist in cardiac
surgery: a multidisciplinary approach
MARIO CASTANO1 JOSE MIGUEL MARCOS?, MARTA TEJADA3 y MARIA JOSE PEREZ BOILLOS?.

SERVICIOS DE CIRUGIA CARDIACA1 ANESTESIOLOGIA2 Y FARMACIA HOSPITALARIA? (HOSPITAL UNIVERSITARIO
DE LEON). SERVICIO DE CALIDAD SANITARIA4, GERENCIA REGIONAL DE SALUD DE CASTILLA Y LEON.

Conferencia Europea de Seguridad del Paciente

Implementacion de practicas seguras en el marco de la
accion colaborativa PaSQ

Madrid, 21 de octubre de 2015
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Fla 2225 £ BITO DE APLICACION Y OBJETIVOS & s

Criterios inclusion

Toda cirugia cardiaca consecutiva programaday
urgente (excluidas emergencias)

Periodo: 6 meses, 30 abril 2014

Objetivos
Adaptar e implementar el LVSQ de la OMS en nuestra actividad
cotidiana y monitorizar los resultados, tanto clinicos como de éxito en

la propia aplicacion del listado
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ORGANlZACléN, IMPLICACION DE PROFESIONALES Y DESARROLLO

Peculiaridades Cirugia Cardiaca

Cirugia compleja, cirugia prolongada
(escaso movimiento pacientes)

Homogeneidad de procedimientosy
abordajes

Reducida plantilla de cirujanos
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Servicio de Cirugia Cardiaca
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Cadigo

CIRUGIA CARDIACA

Fecha de elaboracion | 10y11/2014

NORMAS DE ACTUACION EL LA UNIDAD DE HOSPITALIZACION DE

GENERADO POR:

W [ Gitima rovision Fa1z014
UNIDAD HOSP. CIR. CARDIACA TIPO Horralzado | Edicién
APROBADO POR: CUMPLIMIENTO | Serial da ia capia
Coevisiée de Direccite r =

NORMAS DE ACTUACION EN LA
UNIDAD DE HOSPITALIZACION

Edicion 2014

SERVICIO DE CIRUGIA CARDIACA

COMPLEJO ASISTENCIAL UNIVERSITARIO DE LEON

¥ por:
Autores. Servico de Crugl
| Cardiaca

Fecha y Firma: 10 /1172014

por: Dia. Isabel

Conforme Direccién de
Enfermeria:
Sabina Frelle Garcia

Conforme Director
Gerente:
Juan Luis Burén Liamazares
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Formacion e implicacion personal

Cirujanos Cardiacos
Anestesistas
Enfermeria
Perfusionistas
T. C. Aux. Enfermeria
Celadores
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ORGANIZACION, IMPLICACION DE PROFESIONALES Y DESARROLLO
30 de abril de 2014

Justificacion de la necesidad del Proyecto a todo el personal.

Implicacion y motivacion del personal a través de su participacion activa
en la elaboracion de todas y cada una de las herramientas.

Establecimiento de dichas herramientas necesarias para la unificacion de
criterios de cumplimentacion, recogida y codificacion de los datos
vertidos del LVSQ.

i PaSQ Em i Investen -

Quality 0 fC UNDAC ION ESPANOLA

DDDDDDDDDDD STENCIAL



LISTADO DE VERIFICACION DE LA SEGURIDAD QUIRURGICA

ANTES DE LA INDUCCION ANESTESICA

ENTRADA (enfermera y anestesiélogo)

ANTES DE LA INCISION

PAUSA (enfermera, perfu, anestesiologo y cirujano)

; Organizacion
WX Mundial de la

ANTES DE QUE EL PACIENTE ABANDONE EL QUIROFANO

SALIDA {enfermera, anestesiologo y cirujano)

Salud

5i. tras _ 5i. tras . 5i, tras No
= x Si correccion No procede Si comeccion procede
El paciente ha confirmado = -
=L - — ; o D Confirmado que todos los miembros del | |- b= AL e z o =
-Hnmedim.mmuwﬂm antisepsia planta O 0 equipo estan preparados y se conocen
- Su consentimiento (v esta firmada] | ] Contaje de compresas, agujas e
- -0 . i i O [m]
Sitio de intervencion confirmado O a O Cirujano, anestesiologo y enfermera han M sl e er
confirmado VERBAL MENTE i - = ==
. N . e —————— |dentificacion y gestion de muestras
O [m] s
Pulsioximetro funcienando en el paciente - - 0 0 hiok Sl o o O
Equipo de anestesia preparado O Sitio's de intervencion/canulacion 8] O
|Medicacidn anestésica preparada O Procedimiento [m] N Cirujano, anestesiologo y enfermera han
= r——r— i O O c'.omentadoyadmdorespe_t&toalf:s
AMlergias conocidas m ™ ™ m] g:m;c:z:: en recuperacion-cuidados 0 O
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) Si, y &l equipo ¥ la asistencia estan El equino de iaha
) El equipo de enfermeria ha confirmado. = -
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O 5i, preparado tras comeccion La esteriidad del instrumental y material [m] 2 Cual ha sido el motivo 7
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O No
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Firma Anestesista

Firma Cirujano Firma Perfusionista
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PACIENTE

Fecha de inclusion

Apellidos

N° Demografico 4426

Apellidos |

Factores de riesgo CV

Nombre |

N° Historia

Tabaco DM HTA
Tabaco grado Control | HTA contralada
Hiperlipidemia l_ AFs de CPI l_ Hiperuricemia l_ Obesidad ,— Bebedor
’— (M = 30
IMC |
Alergias [Osi Ono |
Otros antecedentes
Neuroldgicos - . |:| Cumplimemacic_jn ahligatoria
acva[ Digestivo {CREADA OPCION ND = "no
Ulcus péptico Mo disponible™)
ACVAtipo Hemorragia digestiva o
ACWAtiermpo
(ltime ACYAY Vascular
Enfermedad vascular periférica
Renales  apl creatvarones mgJmin ; :
Acl. creat mujeres rmgenin PORETE
Insuficiencia renal preop l_ Enfermedad cerebrovascular TEA carotidea ’E
" i il
Tipo IR li ECO-doppler T‘S.no.actual . Stent carotideo Mo
Didlisi l— Carotida interna izda
SIS Cardtida interna deha
Creat l_ mfdl

Respiratorio

EPOC PP. Funcionales

] Ohstruccidn ligera
] obstruccidn mod
] Obstruccidn sev

Asma |MNo
Neumoconiosis |0

Otros AP grales

[ Restriceidn leve
[ Restriccian maod
O Restriccian sev

Infecciones (tumaores

Hepatitis B [Mo
Hepatitis C  |No

VIH Mo

Inmunodepresion Mo

Tumores Mo

Tumarestipo |
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Modified from: Consumer Association's Which? Magazine, 2003
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{J ‘omplajo Asistencia
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AFROBADD FOR: CUMPLIMIENTO | T FROTOCOLD DE DETECCEIN DE FORTADORES NASALES DE SAMR * = -

e TETE L [ —
Arcalcuckga v Miosb bgia
AFRIGADT FOR: TUMPUMLINTD THgEnz
Comasin de Circeoifn

PROTOCOLO DE PROFILAXIS
ANTIBIOTICA EN CIRUGIA CARDIACA e —
PROTOCOLO DE DETECCION DE e e R
== e
PORTADORES NASALES DE SAMR |
I e
ALGORITMO DE PROFILAXIS ANTIBIOTICA
Servicio de Cirugia Cardiaca
oo | e N i = MANEJO DE LA HERIDA DE
CABG aisliﬁ;::m Protesis (aislad:;::‘r‘v:jxtn) ‘:‘c:ugc EﬁiE;%éf;;i‘l:::z Drz. Plar Foez. Ampuda :g___'l::;; Srée SAFEN ECTOMIA
Iice pemicecy Medidas intraoperatorias. Actualizacion
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No alergia a No alergia a Alergiaa

penicilinas
Alergiaa I / \
oS CEFAZOLINA
VANCOMICINA  Acl. Creat Acl. Creat
+ >50ml/min <50ml/min
Acl. Creat Acl. Creat CEEAZOME i l
>60m|/min <50mU/min
VANCOMICINA  VANCOMICINA
VANCOMICINA  vANCOMICINA i i
+ o GENTAMICINA ~ AZTREONAM
GENTAMICINA  AZTREONAM
DURACION: 24 HORAS DURACION: 48 HORAS

POSOLOGIAS Y FORMAS DE ADMINISTRACION

griv / 8 horas durante 24n 0 48 h Segin subgrupo.

: 1 griv al bajara quiréfano y luego 2 gr iv en 24 horas en perfusion continua durante 24h 0 48 h segin subgrupo
Gentamicina: 3mg/kg en dosis Gnica en el momento de lainduccion anestésica

Aztreonam: 1g en el momento de la induccion anestésica seguida de la administracion de 1g/8h iv durante 24h 0 48 h segin subgrupo.
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M= RESULTADOS
Cumplimentacién del listado / acciones correctoras

Electivo Urgente

Equipo anestesia preparado
Medicacidn anestesia preparada
Alergias conocidas

Pautada vancomicina

Proflx ATB administrada 60 min
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Marcapasos disponible

vI

5

N
N

No dudas instrumental/equipos

Lista CEC

Preparado material transporte

Prflx tromboembdlica

Identificacion problemas/notificacion

O NN = 00

W= O O Ww

} 70% Electivo
71% Urgente

Firma listado por todos
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