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o 07 de Noviembre del
2013, el Ministerio de
Salud PUblica del l
Ecuador adopta como
normativa para realizar
practicas quirdrgicas
seguras las Normas

MINISTERIO , Infernacionales de la
DE SALUD PUBLICA OMS




o Esta normativa es una
herramienta a
disposicion de los
profesionales sanitarios
para mejorar la
seguridad en las
infervenciones
quirdrgicas y reducir los
eventos adversos
evitables.




DEFINICION

ola Cirugia Segura es una
herramienta a disposicion de
los profesionales de la Salud
para mejorar la seguridad en
las infervenciones quirdrgicas
y reducir los eventos adversos
evitables




La verificacion de Seguridad Quirurgica se la realiza
durante 3 momentos: N

I e Entrada (antes de la induccidn de la anestesia)
e Pausa quirurgica (antes de la incisidén cutanea)
e Salida (antes que el paciente salga del quiréfano)
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1. ANTES DE LA INDUCCION DE LA
ANESTESIA

o sEl paciente ha
confirmado su identidad,
el sitio quirdrgico, el
procedimiento y su
consentimiento?¢




é¢Se ha demarcado el sitio
quirdrgico?

El Coordinador de la lista,
debe confirmar que el
cirujano que va a realizar
la operacion ha marcado
el sitio quirurgico




o 35e ha completado la
comprobacion del
instrumental anestesico
y la medicacion
anestésicae

o 3Se ha colocado el
pulsioximetro y
funciona¢




o sliene el paciente
alergias conocidase

o sTiene el paciente via
aérea dificil / riesgo de
aspiracione

o sliene el paciente
rresgo de hemorragia
>500 ml (7 ml/kg en
NiNOS




2. ANTES DE LA INCISION
CUTANEA.

o sSe ha confimado que
fodos los miembros del
equipo se hayan
presentado por  su
nombre y funcion?

o sSe ha confimado la
/denhdad del paciente,
el procedimiento y el
sitio donde se realizard
la incision?




o sSe ha administrado
profilaxis antibiotica
en los Ultimos 60
minutose




o Ciryjano: gCudnto durara
la operacione

o sCudl es la pérdida de
sangre previstae
o sSe ha confirmado la

esterilidad del
instrumentale

o zHay dudas o problemas
relacionados con el
insfrumental y los equipose

NYR ™ &




o sPueden visualizarse
las imagenes
diagnosticas
esencialese

o En este punto se ha
completado la
presente fase y el
equipo puede
proceder ala
operacion.




3. ANTES DE QUE EL PACIENTE
SALGA DEL QUIROFANO.

El personal de enfermeria
confirma verbalmente:

o El nombre del
procedimiento.

o El recuento de
INsfrumentos, gasas y
agujas.




oEl etfiguetado de las
muestras (lectura de la
efigueta en voz alta, con
nombre del paciente).

| oSi hay problemas que
resolver relacionados con
B el instrumental vy los
» equipos.

/SN




RESULTADO DEL INDICADOR EN EL HEEE B

NUMERO DE NUMERQ DE PORCENTAJE
VERIFICACION CIRUGIAS

DE CIRUGIAS
SEGURAS
2017 8040 8040 100%
2018 9262 9262 100%

2019 — Agosto 5584 5584 100%




CONCLUSIONES

< La seguridad del paciente debe
considerarse como un elemento esencial vy
necesario para aplicar una atencidon
sanitaria de calidad. Desde los propios
sistemas  sanitarios o desde  diversas
asociaciones se han puesto en marcha
multitud de estrategias para dar respuesta a
este requerimiento fundamental.




*¢* En relacién con la mejora en la seguridad de paciente,
es importante el compromiso de todos.

** Los profesionales de enfermeria juegan un papel
primordial en |la seguridad del paciente, debido a que
durante el proceso quirurgico se encuentran
constantemente valorando, identificando y evaluando
al paciente para proporcionarles unos cuidados
basados en la mejor calidad y seguridad.

/N
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