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LISTA DE CONTROL - UN INSTRUMENT UTIL

În urmã cu câtva timp, am întâlnit într-o revistã 
medicalã prestigioasã, de circulaþie internaþionalã, un 
articol interesant privitor la lista de control pentru 
activitãþile  chirurgicale, ca instrument pentru reducerea 
frecvenþei unor inadvertenþe, care au risc de creºtere a 
morbiditãþii ºi mortalitãþii (Haynes A.B. ºi colab. - 
N.Engl.J.M. 2009).

Un studiu publicat în Lancet, în 2008, a arãtat cã 
anual se efectueazã în lume 234 milioane de intervenþii 
chirurgicale, depãºind numãrul naºterilor.

Alte publicaþii recente au demonstrat cã, în þãrile 
industrializate,  rata deceselor perioperatorii  
intraspitaliceºti se situeazã între 0,4 ºi 0,8%, iar cea a 
complicaþiilor majore între 3 ºi 17%, grevând 
semnificativ cheltuielile pentru sãnãtate; probabil cã, în 
þãrile în curs de dezvoltare, proporþia morbiditãþii ºi 
mortalitãþii în mediu chirurgical este mai mare.

Cel puþin jumãtate din totalul complicaþiilor 
chirurgicale ar putea fi evitate ºi existã deja lucrãri 
încurajatoare privind reducerea frecvenþei infecþiilor 
intraspitaliceºti, a escarelor, a incidentelor ºi accidentelor 
anestezice, etc., prin efortul echipelor implicate de a 
optimiza protocoalele de abordare a pacienþilor. De altfel, 
în 2008, Organizaþia Mondialã a Sãnãtãþii a publicat un 
ghid cu numeroase recomandãri practice pentru 
ameliorarea siguranþei pacienþilor chirurgicali.

Pe aceeaºi linie, se înscrie articolul la care m-am 
referit iniþial, elaborat de un colectiv numeros, adunând 
medici din 8 spitale din întreaga lume, în zone cu niveluri 
economice diferite, sub coordonarea unui reputat Institut 
de Sãnãtate Publicã.

Ipoteza de lucru a fost simplã, punând întrebarea 
dacã aplicarea riguroasã a unei liste de control pentru 
activitãþile chirurgicale ar avea un efect benefic asupra 
morbiditãþii ºi mortalitãþii postoperatorii.

A fost propusã o listã cu 19 elemente, începând 
cu identificarea riguroasã ºi reconfirmarea nominalã a 
pacientului, a procesului patologic de rezolvat chirurgical, 
a procedurii planificate ºi a existenþei consimþãmântului 
informat.

Dupã verificarea etapelor „regiei”, care precede 
anestezia ºi operaþia, sunt identificaþi toþi membrii echipei 
cu diferitele lor atribuþiuni, confirmând cunoaºterea 
sarcinilor de îndeplinit.

Sunt consemnate apoi etapele esenþiale ale 
anesteziei ºi ale intervenþiei chirurgicale, încheind apoi cu 
starea pacientului la ieºirea din sala de operaþie, bilanþul 
materialelor consumate ºi etichetarea corectã a 
materialului trimis la examen anatomopatologic.

Meritã oare sã facem o listã de control pentru 
activitãþile, care fac parte din rutina zilnicã a blocului 
operator ?

Prof. dr. Corneliu Dragomirescu
(continuare la pag. 456)


