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Checkliste
Patientensicherheit
im OP

Checklist - Structure

Sign-In

in Schl Sign Out Teil 2 (bevor Operateur resp. Stv. oder Pat. den Saal verlasst)
F ope ive Checkliste (gevor der V= gepraft; 0 = A Enech B PIOLCbIEIE N = BepItnD st e Markierungen zur Prozessbestatigung: = geprift; @ = nicht anwendbar
= geprit; © = nicht Fachperson Abafertion, lstheste: nwesend sind: Operateur Zudienung (Dokumentat
Essmd el ALLE ltems zu prifen und zu markieren! Foimoedelprbics o P OP-Zudienung (ki g opon Anwesend sind: Operateur/Stv., OP-Zudienung (Dokumentation)
Patient res. bgieich Lagerungspflege Operateur und Zudienung kontrollieren gemeinsam
En i n (aktive Ansprache) e = Patientenidentifikalion (Operatear vennt 2 von 3 Name, Vorame, Geb Jahn (Bestatigung durch Teamy 0 a
(falls Armband nicht mglich: Patientenetikette auf Arm kieben und @berprifen) ALLE  Patientenidentfiation (Pat. resp. Vertetungsperson et 2 von 3 Name,Vorname, Geburtsdatum) : mmwm”uns Geder sl ch selber it Vomarme/Nachnams v : E‘l”?::‘i”‘.‘, mg.':,‘ah;. "geﬂ?mm ‘ausgedruckt S
i, d e * Welche Seite wird operiert? udient hirurgie, Andsthesie, 2Zudienung, L Giste O « Postoperative Verordnungen im KISIM erstelit o
und im OPS-Mappli abgelegt A = Die OP-Stelle ist mit Pfeil markiert (gem. Richtlinie prop. Seitenmarkierung) Aktive Ammgc fo\gu\dev Punkbe durch Zudienung beim Operateur « Verband dicht o
ALLE = hnprothesen, Piercings, Schr Brill Kontaktlinsen sind entfernt ¢ Engrif/Zusatuenga ikl See (RUckbestatigung durch Tear) o Visum (Prozessbestatigung):
Nahrungs- und Fldssigkeitskarenz dberprift STAT/IPS/PAD| O = Nahnungs- und Fissigkeitskarenz Sberprift + Sdmateal g
Vor der Pramedikation wurde der Pat. aufgefordert, Wiasser zu lassen ALLE + Allergien und Unvertriglichkeiten worden Gberprift - cf‘mmmmummmm o Zudienung)
Padiatrie: Windeln sind gewechselt + 1 Windelin OP mitgegeben Folgende Unterlagen sind vorhanden 2 Lagenung kontrliert g
+ Citical events/speelies
Vor Sigmaresekion und proktologischem Eingrf wurde der Patient am Morgen des Eingifs Cntershvicbene, schnfiche OP-Emwiligun S ) . 5
bl bl et orist il 3 Untndhicbne, ST Arahesecmatiens ‘ldtive Abirage folgender Punkte durch Zudienung bel Andsthese Eingriffe in Lokalandsthesie
i medikation w rordnung Ansthesic verabreich e + Ansthesetechnik o
Routinemedikamente und Prémedikation wurden gem. Verordnung Anésthesie verabreicht « Pat.-Aufklirung und OP-Programm sind identisch e e g
Kontaktlinsen und Schmuck (inkl. Ehering und Piercings) wurden entfernt « Tischbeschiftung stimm mit Patienten-ID Gberein Allergen (falsj, angegeben; Rickbestatigung durch Team _
¥ I 7y i eoest eam
<Ah'hcwa:wa:'dc'dm'w"? S oy P Visum (Prozessbestatigung): * Gl evntspenlic €3 Samtimocirgermmurakive obsanen o) o Team Time Out LA (vor Hautschnitt)
Zahnprothese, Brille und Hergerite werden in den OP mitgegeben (Entfernung in OP-Schicuse o P : Rl e i
ind Abgabe im AWS) e it ooe Lol Aktive te bei Markierungen zur Prozessbestatigung: = geprit; @ = nicht anwendbar
5 hminke ist entfernt und beide Zeigefinger (resp. alle Zehenngel/Fingemagel, sofemn e . ’ : ¢ Material/Impantate gerictctund volstindig (gemiss Anmeldung/Bingrifskarte o Anwesend sind: Opznkemunlllllxﬂndung) und evtl. Assistent/en, OP-Zudienung (aktive Abfrage der Punkte,
Bdast o/l b e Eingriff in Lokalanasthesie > weiter zu Team Time Out LA $ Dehichurcheck g g ationd Instrumentierplog
Ab 60 Min. Op.-Zeit sind Komp. Aidive Ablrage folgender Punkte durch Zudienung beim gesamten Team: T Patientenidentifikation (Patient nennt 2 von 3: Name, Vorname, Geb. Jahﬂ
(vgl. Pllegerichtiinie KmemgeA..mmmuesenmmp«e (ATS)) + Al it Vorgehen cinersanden o =
Allergien und Unvertraglichkeiten (z.8. Heftpflaster, Jod, Medikamente) sind im KISIM = Emitibgeen e Zudienung gibt | Re\hen’o\ge vor: ch-m@g, Instrumentierende, Iud\enung‘ Gaste. S o
resp. auf dem ZNS-Uberwachungsblatt dokumentiert. R ST Akt Aoftage foender Punkte durch Zudenung beim Operaeut
Sign in (vor. ge fole g
Folgendes Material istin den OPS mitgegeben wordens: it @udienung) " Eingrif inkl. Seite (gem. OP-Programm; Bestatigung durch Team) e
Spezielle Antibiotika gem. Verordnung Anasthesi STAT/IPS/PAD 2 Operation .
- Bei Handchirurgie Lagerungskissen (bleibt auf Patientenbett) el Anisthesiefachpersonen OO S =
- Gerate fir Atemtherapie (Atemtrainer Coach, CPAP oder andere) (blebt auf Patientenbet) | STAT/PAD. o - - = = fon e el o
dentfkation + Emiligung + Markerun ernnun (or Wur ussfvor OP- I -
Felgende Atnsndinden OPSmigegben vordn e e = 25, Bl nong/vertogbar a B et o) Axiive ABfrage folg rch Zudienung beim gesamten Team
\appli ALLE lergi rung / DK noi o e « Alle mit Vorgehen einverstanden? o
ShoAOER pompstiet Alergien Lagenung /DK notig s
e PM/ICD in situ? Postoperativ, Bett s
. Patent i ih POMS, vor Cbergabe an Andsthese, vregt . T s ot g Operatew. Asssent/en, PPk bestilgun)
o
Dt Untecschrlf (Pl goparscn): Medikamente (Induktion, Analgesie, Relaxation, jewicht o AXfive Abfrage durch (Zudienung)
Vasoakiiva, Antibiotha) Vitaoasemeter L)  Korrekte Zahlung (Instrumente, Tiicher, Tupfer, Nadeln etc.) o
Seltgescannt o
e s L A Akive Abirage folgender Punkte durch Zudienung beim Operateur Sign OUt LA bevor Operateur oder Stv. oder Pat. den Saalverdss)
S . OP-Programm ink. o B tigung: | = geprift; @ = nicht anwendb
* Geschatzte Restzeideuer o
i Unwummmmwm‘e El:\gmsu/lfomphkaﬂunen thesie inkl g Anwesend sind: Operateur, OP-Zudienung (Dokumentation), Instrumentierpflege
* Relevante postoperative Verordnungen fir o Operateur und Zudienung kontrollieren gemeinsam
Aktive Abfrage folgender Punkte. dm Zudienung bei Anisthesic: ausgefallt und o
+ Drainagen offen, mit/chne Sog o
« Nichster Patient bestell. o
inerwinschte ntraoperatve reigisse/Kompliktionen o Visum (Prozessbestatigung)
Postoperatve Verordnangen im KiSIk erstell o

Team Time Out vor Hautschit
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Visum (Prozessbestatigung)

(@udienung)

@udienung)
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Checklist - Structure

Checkliste

Patientensicherheit
im OP

in Schle
Fricpe Checkliste (gevor der Mzn(\uungen 2ur Prozessbestatigung: = geprift, @ = icht anwendbar
= EEpCDE 0 = ik b Fachperson
T Savvasand ol Fichoes
Ein ‘Ansprache) Fatent re. ogleich
(falls Armband nicht moglich: Patientenetikette auf Arm kleben und iberpriifen) ALLE o  Patientenidentfiation (Pat. resp. Vertetungsperson et 2 von 3 Name,Vorname, Geburtsdatum)
P d + Welche Seite wird operiert?
und im OPS-Mappli abgelegt ALE o

ALE o
STAT/PS/PAD| O

« Die OP-Stelleist mit Pfel markiert (gem. Richtinie praop. Seitenmarkierung)
« Zahnprothesen, Piercings, Schmuck (nkl. Ehering), Brile oder Kontaktlinsen sind entfernt
= Nahrungs- und Fldssigkeitskarenz dberprift

Nahrungs- und Fldssigheitskarenz Oberprif

Vor der Pramedikation wurde der Pat. aufgefordert, Wasser zu lassen ALLE o « Allergien und Unvertriglichkeiten wurden Oberprift
Padiatrie: Windeln sind gewechselt + 1 Windel in OP mitgegeben Folgende Unterlag

Vor Sigmaresekion und proktologischem Eingrf wurde der Patient am Morgen des Eingifs STAT o chchane, siiene OF Eiwlgung

dazu animiert, den Enddarm méglichst noch zu entleeren M 3&32'245:2’5& f"z"'ﬂ*c'w Anasthesiecinwiigung.

Routinemedikamente und Primedikation wurden gem. Verordnung Anésthesic verabreicht AULE « Pat-Aufklirung und OP-Programm sind dentisch

Kontaktlinsen und Schmuck (inkl. Ehering und Piercings) wurden entfernt ALLE a *_Tischbeschriftung stimmt mit Patienten-1D dberein

(Aufbewahrung auf der Station) Visum (Prozessbestatigung):

ooooo ooooooo

imprtse, 5l nd ot wrdn n den OP igegben Gnfmungin OF St AUE | O
d Abgabe | (Fachperson Anésthesic oder Lagerungspfiege
Schminke ist entfernt und beide Zelgefinger (resp. alle Zehennagel/Fingeragel, sofem e | o Eingriffin Lokalanasthesie > weiter zu Team Time Out LA O
Ab 60 An. . Zet snd Komp Stimpfeanglet worden (usnahme: Gefisspatenten) STAT o
(vel. Pllegerichtiinie Krielange Antithrombosestrimpfe (AT
Allergien und Unvertraglichkeiten (z.B. Heftpflaster, Jod, Mm.kmm» sind im KISIM ALLE o
resp. auf dem ZNS-Ubenwachungsblett dokumentiet Sign in And e
Folgendes Material istin den OPS mitgegeben worden: 8 i
Spezielle Antibiotika gem. Verordnung Anésthesi STAUPS/PAD| O s
- Bei Handchirurgie Lagerungskissen (bleibt auf Patientenbett) o Py Zwel Anasthesiefachpersonen
- Gerate fir Atemtherapie (Atemirainer Coach, CPAP oder andere) (bleibt auf Patientenbett) | STAT/PAD | O Anwesend sind: S———_—
Folgende Aden sind n den OPS mitgegeben worder: Identfiaton:+ Enwilavng + Markenng B S g 8
appl AULE o Alergien O Lagerung / DK ot o
INS: Obewachungsiat s o PICD in situ? O Postoperativ Bett o
~iPS: Patent witd im PDMS, vor Ubergabe an Anésthesie, veregt [ o b O Erganzende wichtige Informationen o
et Unterschri Pegeprso) ediamerts (o Arafes e, B Govi ]
= = = - ) B Vasoaktva, Antibiotika) Vitalparameter o
il R (Anasthesiepflege oder Anisthesiearzt)

£ Kantonsspital
-~/ Graubiinden

Time-Out

Team Time Out or Hautschnity
V= geprdft; @ = nicht anwendbs

Assistent/en, Anasthesie.
OP-Zudienung (aki P option:
Lagerungspfiege
< Patientenidentifikation (Operateur nennt 2 von 3: Name, Vorame, Geb Jahr) Bestatigung durch Team) o
* Teamvontelung eder st sch el it Vorme e v
udient hirurgie, Anisthesie, Zudienung, L Giste O

Axtive Ammgc fo\gu\dcv Pkt durch Zudienung beim Operateur

¢ St/ Zusatzengif .St Ruckbestagng durch Team)
* Bildmat

* Operaratu

= Chitate Bltverust in ml

+ Lagerung kontrolet

« Crbcal events/Speaielles

‘Aktive Abrage folgender Punkte durch Zudienung bei Anasthese:

|oooooo

« Anasthesictechnik
robleme bel der Ansthesiceinletung.

Allergen (fals j, angegeben; Rickbestatigung durch Team)

I

+ it evnt/sezeles 20, Sntmace, et ek

Ative. Punkte durch bel

ooooo

Team) ©

3 Materal/implanategeihetund volandig (gemiss Anmedung/ingifskart)
« Technischer Check erlolgt
pezicles

Aktive Abfrage folgender Punkte durch Zudienung beim gesamten Team:

ooo

«_Alle mit Vorgehen einverstanden
Visum (Prozessbestatigung)

(Zudienung)

Sign Out Teil 1 wor Wundverschiuss/vor OP-£nde)

antonsspital
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Sign Out Teil 2 (bevor Operateur resp. Stv. oder Pat. den Saal verlasst)
Markierungen zur Prozessbestatigung: | = geprift; @ = nicht anwendbar

Anwesend sind: Operateur/Stv., OP-Zudienung (Dokumentation)

Operateur und Zudienung kontrolleren gemeinsarm

V= geprift;
Operateur, Assistent/en, rag 3
i Zudienung.
Atve Abirage durch
+ Korekte Zilung (nstrumente, Tocher,Tupfe, Nadeh tc) o
teral nachbestelt/gesca o
Aktive Abirage folgender s G Zudienung beim Operateur:
. OP-Program inkl. Zusatzeingriff o
= Geschatzte Restaeitdauer =]
« Geschtzter Blutverlustin mi hesie ink o
3 oot ekt Sl Kopllaitran o
« Relevante postoperative Verordnungen fir A\ o
Aktive Abfrage folgender Punkte e Zudxenung bei Ansthesie:
« Nachster Patient bestellt o
inerwiinschte iniraoperative Erelgrisse/Komplikationen o
Postoperalive Verordnungen im KISIM erstel o

o

Sidmaterl ausgewdhl, gespichrt,ausgecuct o
« Drainagen offen, mit/ohne Soy a
« Postoperative Verordnungen im KISIM erstellt o
+ Verband dicht o
Visum (Prozessbestatigung):

@udienung)
Eingriffe in Lokalanasthesie
Team Time Out LA (vor Hautschnitt)
Markierungen zur Prozessbestitigung: J = geprift; @ = nicht anwendbar
‘Anwesend sind: Operateur (Initialziindung) und evtl Assistent/en, OP-Zudienung (aktive Abfrage der Punkte,
tation), Instrumentierpflege

Patientenidentifkation (Patient nennt 2 von 3: Name, Vorname, Geb. Jahﬂ

Zudienung gt Relhenfolge vor: Chiurgi, nsrumentierende, Iud\enung‘ Gaste
Akt oftage folgender Punkte durch Zudenung beim Operateur
« Eingiff inkl. Sete (gem. OP-Programm; Bestatigung durch Team) o
L G bomssaues o
« Allergien? o
« Schrittmacher? =
« Gerinnung? o
Aktive Abfrage folgender Punkte durch Zudienung beim gesamten Team:
« Al mit Vorgehen einverstanden? o

sbestatigung)
(@udienung)
Sign Out LA (bevor Operateur oder Stv. oder Pat. den Saal verlasst)
2 atigung: = geprft; @ = nicht anwendb
Anwesend sind: Operateur, OP-Zudienung (Dokumentation), Instrumentierpflege
Operateur und Zudienung kontroleren gemeinsam
ausgefullt und o

«_Drainagen offen, mit/chne sog o

Visum (Prozessbestatigung)

Visum (Prozessbestatigung)

(@udienung)

(Zudienung)




Checklist - Structure _ Kantonsspital
Sign-0 Graubiinden

Part |l

Checkliste

Patientensicherheit
im OP

Departement ANIR und Chirurgie © Kantor

Sign Out Teil 2 (bevor Operateur resp. Stv. oder Pat. den Saal verlasst)
Markierungen zur Prozessbestatigung: \ = geprift; @ = nicht anwendbar

in Schl Team Time Out or Hautschnity
Préoperative Checkliste @evor der = geprif 0 = Markierungen zur Prozessbestatigung: v = geprft; @ = nicht anwendbar

Markierungen V= geprift; @ = nicht db: N chpersoni “Assistent/en, Anasthesie- o 5
5 sind tets ALLE ltems 2 prfen und 2u markieren] paiweamd o Eatve Fachpe . Op Zudienung Gkt i o Anwesend sind: Operateur/Stv., OP-Zudienung (Dokumentation)
Lagerungspflege Operate d Zudi kontroll
Fatent bgieich perateur und Zudienung kontrolleren gemeinsam
Ein i n (aktive Ansprache) o . ""” i et el il i <+ Patientenidentifiation (Operateur nennt 2 von 3: Name, Vorname, Geb Jahn) (Bestatigung durch Team) o o
(falls Amband nicht moglich: Patientenetikette auf Arm leben und Gberprifen) AL tiertenidentkation (Pt resp. Verctungsperson nennt 2 e 3 3 u o : m’mm”ms (eder stelt schseber it Vorame/Nachnarme von ¢ Bidmatera auxge:‘ah;t gespecher, msgednuckt =
inteeidinets Operations e 5 + Welche St wird operiet? g wdien irurge, Andsthese, Zudienung, L Giste O § Prngastion ih/choe o5 - oveniaaE g
o \appli abgelegt « Die OP-Stelle ist mit Pfeil markiert (gem. Richtiinie priop. Seitenmarkierung) o Aktive Ammgc fo\gu\dcv Punkbe durch Zudienung beim Operateur: » Verband dicht o
ALLE 0 » Zahnprothesen, Piercings, S kl £ Brille oder Kontaklinsen sind entfernt o ¢ Engrif/Zusatuenga ikl See (RUckbestatigung durch Tear) Visum (Prozessbestatigung):
Nahrungs- und Flissigkeitskarenz tberprift STAT/IPS/PAD| O « Nahrungs- und Fldssigkeitskarenz Gberpraft o LA
R i . 0 :A 5
Vor der Pramedikation wurde der Pat. aufgefordert, Wasser zu lassen ALLE o « Allergien und Unvertraglichkeiten wurden tberprift o : cf‘mmmmm,mmm (Zudienung)
Padiatrie: Windeln sind gewechselt + 1 Windelin OP mitgegeben Folgende Unterlagen sind vorhanden Lagerung kontroliert
Vor Sigmaresektion und proktologischem Eingriff wurde der Patient am Morgen des Eingiffs STAT o < Berebere, scnftiche OF Emligung, ] 2 Gilicl everiti/Speniehes _—
dazu animiert, den Enddarm mogichst noch zu entieeren < Ut seitiche Antesecinviigung g ‘ldtive Abirage folgender Punkte durch Zudienung bel Andsthese
Routinemedikamente und Primedikation wurden gem. Verordnung Anésthesic verabreicht ALLE o 3 g U OP Pos e T o Antsthesietechnik o
& 8 Pat-Aufdirung und OP-Programm sind dentisch o et i kil g
Kontaktlinsen und Schmuck (inkl. Ehering und Piercings) wurden entfernt ALLE o « Tischbeschriftung stimmt mit Patienten-ID Gberein =] Allergien (falls Aa  angegeben Ruckhemngung durch Team) o
(Aufbewahrung auf der Station) Visum (Prozessbestatigung): Pr iy i it Team) O G Ti Out LA
R S WO IS TR « Critical events/Spezielles (2 8. Sdmnmxdm ‘gerinnungsaktive Substanzen usw.) o ‘eam Time Out (vor Hautschnitt)
id Abgabe im AWS). } (Fachperson Anésthesie oder Lagerungspflege Aktive. Punkte bel Markierungen zur Prozessbestatigung: = geprift; @ = nicht anwendbar
minke it entfernt un Jgefinger resp. alle Zehennagel/Fingemn = T . Materl/mplattegerchtctundvolsindi gemiss Anmckdng gt o fr 5 -
sm ke ist entfernt und beide Zeigefinger (resp. alle Zehennagel/Fingernagel, sofer aue | o Eingriff in Lokalanasthesie > weiter zu Team Time Out LA O o ;"" R 8 Anwesend ﬂz:ﬂf::’::;ue'n(«';l:ﬂlx:mu“) ind evtl. Assistent/en, OP-Zudienung (aktive Abfrage der Punkte,
60 Min. Op.Zeitsind Komp. worden STAT o Aldive Abfrage folgender Punkie durch Zudienung bem gesamien Team T Patientenidentifikation (Patient nennt 2 von 3: Name, Vorname, Geb. Jahﬂ
(unt Plogereatio Kt ange rromscneonpre P - B
Alrgien und Unverlagichkeiten (5. Heftpiaster,Jod, Medkamente) sind im KISIMA ALLE o L Zusenung g Raenfole vor. Chirge,Inrumenterende, M"”“"& L g
resp. auf dem ZNS-Uberwachungsblatt dokumentirt 4 o i Prosesbeslping Akive Abage folgenderPurkis durch Zudienung beim Operateur:
Sign in wor i
Folgendes Material it in den OPS mitgegeben worden: e 4 « Eingriffinkl. Seite (gem. OP-Programm; Bestatigung durch Team) o
Speielle Antibiotka gem. Verordnung Ansthesic STAT/PS/PAD| O RS . ﬁ mm;-xd-uev o
- Bei Handchirurgie Lagerungskissen (bleibt auf Patientenbett) o el Anistheslefachporsonen ¢ Alesgien;
- Gerite fiir Atemtherapie (Atemtrainer Coach, CPAP oder andere) (bleibt auf Patientenbett) = STAT/PAD | O — . i ST L ©0 . FE g écg‘r;‘t:rs:;cev? E
dentfkation + Emiligung + Markerun (vor Wundverschiuss/vor OP-i S -
FOMpanOS Altar iid e OPS agageten wordéc Nichter e ¢ O TeS, But notig/verfoghar a LD et Adive Abfiage olgender Purkte durch Zudienung beim gesamten Team;
appl AuE o Akogon O i DR nete a = geprif; + e mit Vorgehen einverstanden o
25 O esblatt s o PMWICD in situ? O Postoperatv o e SbeetEgung)
1P Paent wird im PO, vor Gbergabe an Anisthesie,vrgt [ o b O Erganzende wichtige Informationen o A en, ehag
. 8 2 -Zudienung
Datumi Untecschrlf (Pl goparscn): Medikamente (Induktion, Analgesie, Relaxation, =] sewicht =] Aktive Abfrage durch’ (Zudienung)
= e et e ot . Vasoaktiva, Antiblotika) Vitalparameter L)  Korrekte Zahlung (Instrumente, Tiicher, Tupfer, Nadeln etc.)
Steltgescannt

L oG sl Aive Abirage olgender Punkte durch Zudenung beim Operatur SIgN OUE LA (ovor pereuraderSv. e Pt denssversy 4
GAndsthesiepfoge oder Andsthesiearz e
OP-Programm inkl 2u V= geprift; 0=

Geshlte Reszedaver

Gesiize eriatio Emsmm o Anwesend sind: Operateur, OP-Zudienung (Dokumentation), Instrumentierpflege

Relevante postoperative Verordnungen for Operateur und Zudienung kontolleren gemeinsa

Riive Abfag lgender Pk drh Zuenung b Ardsthsc ausgefallt und
«_Drainagen offen, mit/chne sog

oo

« Nichster Patient bestell.
Unenviscte nagpertiveEigrise/ Komplkatonen | Visum (Prozessbestatigung)

Postoperalive Verordnungen im KISIM erstel

Visum (Prozessbestatigung) (zudienung)

% e Si gn -Out
Part |
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Sign-In

- Preoperative part
- Where? - on the ward
- Who? - ward nurse



Checklist - Structure N\l Kantonsspital
o Graubiinden

Sign-In
- Preoperative part
- Where? - on the ward

- Who? - ward nurse
- Handover part
- Where? - entering the OR (gowning area)

- Who? - anaesthesia practitioner



Checklist - Structure N\l Kantonsspital
o Graubiinden

Sign-In
- Preoperative part
- Where? - on the ward

- Who? - ward nurse
- Handover part
- Where? - entering the OR (gowning area)
- Who? - anaesthesia practitioner
- Anaesthesia sign-in part
- Where? - induction room

- Who? - anaesthesia practitioners



Checklist - Structure

Time-Out

Team Time Out wor Hautschrit
- geprit

Assistent
‘OP-zudienung, tional

Lag

erungspflege
= Patientenidentifikation (Operateur nennt 2 von 3: Name, Vomame, Geb Jahr) Bestatigung durch Team)
« Teamvorstellung (jeder stelt sich seber mit Vorname/Nachname vor)

Zudienung gt e irurgie, Andsthesie,
Aktive Abfrage folgender Punkte durch Zudienung beim Operateur:

Zudienung, L Giste

¢ EngitZusatzeingo ikl Sote (Rockbestitigung durch Tear)
« Bildmaterial

* Operatonsdauer
© Chicniaer Beristn i

© Lagerung kontoliert

© Rl Senssperictes

Akive Abfage olender Punk durch Zudenung e Ansshese

Anisthesictechrik

Probleme be der Andsthesiceinetung

Allergien (fals j, angegeben; Ruckbestatigung durch Team)
oper phy

c (5. Schritmacher,

gerchtet und
Technischer Check erfolgt
Spezielles

«Alle mit Vorgehen einverstanden

Visum (Prozessbestitigung)-

Sign Out Teil 1 (vor Wundverschiuss/vor OP-Ende)
Markierungen zur Prozessbestitigun;: v = geprift; @ = nicht anwendbar

‘Arwesend sind: Assistent/en, And Abfrage der Punkte,

« Korrekte Zahlung (Instrumente, Ticher, Tupfer, Nadeln etc)
* Material nachbesteltfgescannt
Aktive Abrage folgender Punkte durch Zudienung beim Operateur.

“ OP-Programm inkl.
« Geschatzte Restaeitdauer

« Geschatzter

+ Unenwimche naoperaive Ergnisse/Kompitionen

« Relevante postoperative Verordnungen fir AW}
Aidive Abfrage folgender Punkte durch Zudienung bei Andsthesie

« Nachster Patient bestellt
« Unerwinschte intraoperative Ereignisse/Komplikationen
« Postoperative Verordnungen im KISIM erstell

ooooo oo

oo

Visum (Prozessbestatigung):

@udienung)

Kantonsspital
Graubiinden



Checklist - Structure N\l Kantonsspital

Time-out
- Where?
- When?
- Who?

J Graubiinden

In the OR

before skin incision

initiated by surgeon, performed
by assisting scrub nurse or
attendant for surgical positioning



Checklist - Structure SIGN-OUT

Departement ANIR und nsspital Graubiinden

Sign Out Teil 2 bevor Operateur resp. Stv. oder Pat. den Saal verlsst)
Markierungen zur Prozessbestatigung: V = gepriift; @ = nicht anwendbar

Anwesend si

perateur/Stv., OP-Zudienung (Dokumentation)

Operateur und Zudienung kontrolleren gemeinsam:
N Jogie/L

it und Name kontroliert
Bildmaterial ausgewaht, gespeichert, ausgedruckt

« Drainagen offen, mit/ohne So

« Postoperative Verordnungen im KISIM erstellt

+ Verband dicht

Visum (Prozessbestatigung):

ooooo

Sign Out Teil 1 (vor Wundverschiuss/vor OP-Ende)
= geproft; 0 = ncht anwendb

stent . Dokumentati

Zudienung

‘Akiive Abfrage durch Zudienung bel

« Korrekte Zahlung (instrumente, Ticher, Tupfer, Nadeln etc)
* Material nachbestellt/gescannt

Aktive Abfrage folgender Punkte durch Zudienung beim Operateur:

oo

grif (g g
Geschitate Restaeitdaver

durch Andsthesie ink. Ang
Unerwanschte intraoperative Ereignisse/Kompiikationen

« Relevante postoperative Verordnungen for

Aktive Abfrage folgender Punkte durch Zudienung bei Anasthesie:

ooooo

« Nachster Patient bestellt
inenwiinschte inlraoperativ Erelgrisse/Kompiikationen
Postoperatve Verordnungen im KISIM erstell

Visum (Prozessbestatigung).

ooo

@udienung)

Kantonsspital
Graubiinden
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Checklist - Structure SIGN-OUT

Part | (Sign-out |)

- When? - before skin closure

- Who? -initiated by surgeon,
performed by assisting
scrub nurse or attendant
for surgical positioning

N, Kantonsspital
Graubiinden

- Instruments count

- Operation performed

- Blood loss

- Time remaining for skin closure
- Adverse events surgical

- Adverse events anaesthetical

Part Il (Sign-out Il)

When? - before surgeon
leaves OR

Who? -surgeon and
scrub nurse

Correct labelling of samples
Correct dressing

Drains open

Postoperative prescriptions

11



Summary Checklist KSGR

* Preoperative part (ward)
Sign-ln * Handover part (entering the OR-area)
» Anaesthesia sign-in (induction room)

N, Kantonsspital
J Graubiinden

* Before skin ¢
incision

11.09.23

initiated by surgeon,
performed by assisting
scrub nurse or attendant
for surgical positioning

 Part | before skin closure

» Part |l before surgeon
leaves OR

12




Implementation

Operation
Sichere
Chirurgie

N

patientensicherheit schweiz
sécurité des patients suisse
sicurezza dei pazienti svizzera
patient safety switzerland

Checkliste

Patientensiche
im OP

Praoperatlve Checkllste (Bevor der Patient zum OP-Saal gebracht wird)

+ = gepriift; @ = nicht anwendbar

A
Es sind stets ALLE Items zu prufen und zu markieren!

Ein P identifikationsband ist bracht und ik iift worden (aktive Ansprache)
(falls Armband nicht méglich: Patientenetikette auf Arm kleben und iiberpriifen) ALLE o
. P o i d Anisthesie-Aufkla £ N hand
und im OPS-Mippli abgelegt ALLE o
OP-Seil i handen (gem. Richtlinie prioperative Sei kierung) ALLE o
Nahrungs- und Fliissigkeitskarenz tiberpriift STAT/IPS/PAD| O
Vor der Pramedikation wurde der Pat. t, Wasser zu lassen ALLE o
Padiatrie: Windeln sind gewechselt + 1 Wnde] in OP mitgegeben

Vor Sigmaresektion und proktologischem Eingriff wurde der Patient am Morgen des Eingriffs STAT m]
dazu animiert, den Enddarm méglichst noch zu entleeren

ik und ik wurden gem. Verordnung Anésthesie verabreicht ALLE o
Kontaktlinsen und Schmuck (inkl. Ehering und Piercings) wurden entfernt ALLE o
(Aufbewahrung auf der Station)
Zahnprothese, Brille und Horgerate werden in den OP mitgegeben (Entfernung in OP-Schleuse ALLE [m]
und Abgabe im AWS).
Schminke ist entfernt und beide fi (resp. alle I/Fi agel, sofern ALLE m]
im O i iet) sind ablackiert worden (Ausnak Gelnagel)
Ab 60 Min. Op.-Zeit sind Komp.-Striimpfe angelegt worden (Ausnahme: Gefésspatienten) STAT m]
(vgl. Pflegerichtlinie Knielange Antithrombosestriimpfe (ATS))
Allergien und Unvertraglichkeiten (z.B. Heftpfl Jod, ik sind im KISIM ALLE o
resp. auf dem ZNS-Uberwachungsblatt dokumentlert
Folgendes Matenal |st in den OPS mntgegeben worden
- Spezielle Antik gem. STAT/IPS/PAD| O
- Bei Handchirurgi Kissen (bleibt auf Pati E STAT/PAD o
- Gerite fur Atemtheraple (Atemtrainer Coach, CPAP oder andere) (bleibt auf Patientenbett) STAT/PAD o
Folgende Akten sind in den OPS mitgegeben worden:
- OP-Mappli ALLE o
- ZNS: Uberwachungsblatt INS o
- IPS: Patient wird im PDMS, vor Ubergabe an Andsthesie, verlegt IPS [m]

Datum: Unterschrift (Pflegeperson):

Kantonsspital
Graubiinden
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Implementation Activities

Betriebsinterne Weiterbildung

Modul 1
Patientensicherheit
in der Chirurgie

progaress! Sichere Chirurgie

Zentrale Aspekte der
chirurgischen Checkliste

Ziele, Wirksamkeit, Evidenz und
Anwendung

Wissensvermittlung - Modul 2

Thaddaeus Odermatt
Jan Birzele

Menschliche
Aspekte der

Zusammenarbeit

Chur, 13. Mérz 2014
Walter Schneibel

Oper.

Sichere
Chirurgic

*J Kantonsspital

“ progress! §

Die chir

Bei konseques

+ das postope
* das postope

Erfahren Sie rf
Zentrale Aspe

progress!

Die Kunst
keine Cha

Erfahren Sie

progress

Schonan

Nun gohts los
Eine Schulur
Korrokto Umsetz

g

progress! ¢ progress! &

Ex
? Ch
. 16.

Start tiberz

(exki. Fontana unc

Beobachtungen 2
iberarbeiteten CI
und KRZ) durchfi

"Auf dem Motor

Ziel:

Erfassung des St
eines standardisic

Zu beachten:
+ Es handelt sict
+ Es stehen NICH
+ Die externe Be
= OP-Teams!
+ Die Resultate ¢
25.8.2014 zuer

Abteilung /21

progres

Alles ist ¢

anoetangme Tatgeed
B

me Outuncl
Pt

[er—

i g eptann e

progress!

Interne Beo
Anwendun¢

Zweck:
+ Unterstitzur
Korrekten Ei
+ Gelegenheit
strukturierte
Checklistene

Ablauf:

+ Der gesamtc
beobachtet

+ Unmittelbar
kurz zu Wor

- Der Deb
aufgrund
Teammitgliet

Dauer: max. 1C

Debriefer: E

Wichtig: Die inf

r———

progres

Montag, |
Debriefing-L

2Zweck:
« Unterstat
Korrekter
« Gelegen!
strukturie
Checkis!

Ablauf:
« Der gese
auch des
- Unmittelt
kurz zu)\
Der Deby
aufgrund
Teammitc

s

progress! Sichere Chirurgie Y

Resultate

L i der C

16.17.9.2014
A) Anzahl ausgefillite Checklisten im Verhiitnis zu den durch-

gefihrten Operationen
StandortKsH Standort KRZ

CL-Anwendung! 53/63=100% /11 =100%
Anzahi P

B) Haufigkeit resp. Volistindigkeit der Uberpriifung der
einzelnen Checklisten-ltems

Standort KSH ortkRz

Pracperatve St 06/ = oTii=Ton
Cecxiste is-67

Patupemanmein 4855 1081=99%

suesn  f0s1=95%

5747=59% Tom=st

Team Time Out T0s=e7%

signout i 111008

Sign out T2 w7ss=em  07m=sTe

Ziel 2015: 100% - Happy New Year! *

_—. "J Kantonsspital

Kantonsspital
Graubiinden
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Implementation Measurements

Kantonsspital
Graubiinden

16./17.9.14

T2 (extern)
2.3.-13.3.15

425

422

Team Time Out (nur AA) % ausgetullt Team Time Out LA % ausgefulit
WIe hau“.g W|rd dle WHO-Ch.eCK“Ste 95.49 Patientenidentifikation 100
an lhrem priméren Arbeitsort eingesetzt? - .
d:zanl:r\:gorslehung durch Zu- 95.49 Teamvorsteliung 100
10 1 1 12 Abfrage beim Operateur Abfrage beim Opera- SI T "ach sphal
8 85.7 823 689 708 84.0 teur w0
k| B 448 552 oy Eingrif Inki_ Seite 867 " 0 _
I 143 7.7 . - || . . 16.0 Geplante Zusaizaingrifle 98,31 Operationsdauer 100 2
° nle bis melstens nie bls meistens nie bls melstans nie bis meistens nle bis meistens nie bls meistens Bildmaterial 98.87 Allergien? 100 g
immer immer immer L immer i immer immer - "
Ist-Zustand  Verand Ist-Zustand  Verand Ist-Zustand  Verand ! el Schrimacher? 190 is
Ist-Zustan eranderung st-Zustan eranderung Ist-Zus! eranderung Moglicher Blutvertust 98,59 Gerinnung? 100 1
5 13 14 15 Crilical events / Spezielies 98.59 Abfrage beim Team i
= Abfrage bel Anasthesie Alle mit Vorgehen ein 100 8 w . e
g 8 e 932 792 90.3 83.5 verstanden? o B I o I . E - P
g g e o 562 437 Anasthesietechnik %659 £ |E W -
LR E 6.8 208 9.7 65 Probleme bel der Anasthe- 9859 F onn o §ood"
=i bl melstens sieeinleitung o
,3 immer oder fastimmer  immer oder fast immer immer oder fast immer  immer oder fast immer immer oder fastimmer  immer oder fast immer Allergien 95,59
® Ist-Zustand Veranderung Ist-Zustand Veranderung Ist-Zustand Verdnderung ;-'v;mmuve Antiblotikapro- 98,59
16 17 18 Critical events / Spezielles 98,31
g 919 86,6 1 762 90.1. :::';8. bei Instrumentier-
1 sse .
g ] «-1 o l . oo B l I m g l Wl e G 59
1 — -
° née bis meistens. niee bis meistens nie bis meistens nie bis meistens nie bis meistens Praoperativer Check gem. 98,59
Immer oder fast Immer  Immer Immer Immer- et e fast Inmer. " bmvmer oder fast mmer [——1 Liste
Ist-Zustand Verdnderung Ist-Zustand Verdnderung Ist-Zustand Verdnderung Sugi & Diathermie betniebs- 98,31
bereit
© Patisnlensicherheil Schweiz 2015 Tageungeronioe s |
A Dol GRS 1
Team
Material- / Ressourcenbedarf 98,59 T
- Alle mit Vorgehen einver- 98,31
8 e T
= m [
5 ws | 3
= 8-
g 9
- 333
K- 177 456 Py
e T1 (extern) 97.5%
: : (19.5.-30.5.14)
| eden s nin wndreden miwden _omgemesen e —
Slemassen i SR e [ strukeur medrg, Teamakematniedng |
Ist-Zustand Veranderung Ist-Zustand Verénderung Intern 6 4 64 1 00 % .
© Patientensicherheit Schwei

99.3 %



Implementation Team 2013-2015 N\ Kantonsspital
Graubiinden

Interdisciplinary and interprofessional project
team - Cornerstone of Safe Surgery Board

» Anesthesia: physician, head nurse
« Surgeon

* Head of scrub nurses

* Administrative project management

Support

* Medical Director of Anesthesia
» Medical Director of Surgery




Safe Surgery Board — Tasks ¢ Kantonsspital
Graubiinden

« J. Birzele, MD, Urology

» D. Angst, Head of Anaesthesia Care
* M. Rehli, MD, Anaesthesia

* R. Slipac, Division Manager OR

* M. Friedli-Braun, MD, Surgery

« Evaluation checklist content
* Trainings
« Compliance measurements — quality (audits) and quantity (completeness)

« Communication
Checkliste

Patientensicherheit
im OP

17



Audit results — qualtiy of checklist

processing

99.5%

93%
92%

94%
97%

100%

89%
86%

90%
80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%

10%

PATIENTENUBERNAHME
SCHLEUSE

0%

98%
100%
98%

81%
I —— 100%
88%

SIGN IN

100%

93%
84%
I 100%

97%

PATIENTENPROCEDERE

2016

2017 m2018 m2019 m2020 m2021 m2022

SIGN OUT 1

N, Kantonsspital
J Graubiinden
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Graubiinden
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N, Kantonsspital
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Benchmark CH (N = 8622)

N, Kantonsspital
J Graubiinden

-

100%
90%
80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%

0%

Fig. 1 Checklist compliance for each checklist section (N=28622)

7/

Sign In

m Applied

/7

Team Time Out

Partially applied

+Not applied

7%

Sign Out

J

Fridrich et al. Compliance with the surgical safety checklist in Switzerland: an observational multicenter study based on
self-reported data. Patient Safety in Surgery (2022) 16:17
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Sign out

Sign Out Teil 1 (vor Wundverschluss/vor OP-Ende)
Markierungen zur Prozessbestatigung: v/ = geprift; @ = nicht anwendbar

N, Kantonsspital
J Graubiinden

Instrumentierpflege; Initialziindung durch Operateur, Instn tierpflege oder OP-Zudienung

A d sind: Operateur, Assistent/en, Anésthesieteam, OP-Zudienung (aktive Abfrage der Punkte, Dokumentation),

Aktive Abfrage durch Zudienung bei Instrumentierpflege:

o Korrekte Zahlung (Instrumente, Tacher, Tupfer, Nadeln etc.)
e Material nachbestellt/gescannt

oo

Si gn Out Teil 2 evor Operateur resp. Stv. oder Pat. den Saal verlasst)
Markierungen zur Prozessbestatigung: / = gepruft; @ = nicht anwendbar

A d sind: Operateur/Stv., OP-Zudi g (Dol tation)

Aktive Abfrage folgender Punkte durch Zudienung beim Operateur:

¢ Durchgefihrter Eingriff (gem. OP-Programm inkl. Zusatzeingriffe)
» Geschatzte Restzeitdauer

¢ Unerwinschte intraoperative Ereignisse/Komplikationen
o Dl i i 1o\ deo oo £ A/D

ooooo

Aktive Abfrage folgender Punkte durch Zudienung bei Anasthesie:

L
* Unerwiinschte intraoperative Ereignisse/Komplikationen

ooo

Operateur und Zudienung kontrollieren gemeinsam:

* Histologie/Mikrobiologie/Laboranforderung ausgefullt und Name kontrolliert
o Bildmaterial ausgewahlt, gespeichert, ausgedrucEt

* Drainagen offen, mit/ohne Sog

* Postoperative Verordnungen im KISIM erstellt

* Verband dicht

ooooo

Visum (Prozessbestatigung):

(Zudienung)

Visum (Prozessbestatigung):

(Zudienung)
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Success factors of the Safe Surgery Board N\ Kantonsspital
o/ Graubiinden

» Interdisciplinarity and interprofessionality
* Access to decision-makers

{@E {V‘Vorld.Hea_Ith ‘ Patient Safety

 Motivated board members
«  Commitment of leaders

WHO Guidelines for Safe Surgery 2009

« Safety culture

https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/44185/978924159855
2 end.pdf?sequence=1&isAllowed=y

22


https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/44185/9789241598552_eng.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/44185/9789241598552_eng.pdf?sequence=1&isAllowed=y

ti ﬁteﬁs@rh

ad dals pazients
Tutti insieme per la sicurezza del paziente
Tous ensemble pour la sécurité des patients

23
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o/ Graubiinden
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