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Visto el Expediente N® 04935-09, sobre aprobacion de la "Lista de Verificacion de Cirugia Segura’
y su instructivo de! Hospital Nacional Docente Madre Nifio “San Bartolomé”.

CONSIDERANDO:

W Que, el articulo 2” de la Ley N* 26842 - Ley General de Salud, sefala que toda persona tiene
o.h‘-wc“r, ... derecho a exigir que los servicios que se le prestan para la atencién de su salud cumplan con los
7 wstandares de calidad aceptados en los procedimientos y practicas institucionales y profesionales;

e, el literal h) del articulo 3" de la Ley N° 27657, Ley del Ministerio de salud, establece como
ompetencia de rectoria sectorial del Ministeric de Salud en el Sistema Nacional de Salud, el
nalisis y la regulacion técnica de la prestacion de servicios de salud. acreditacion de
establecimientos, certificacion y recertificacion del ejercicio de los profesionales de la salud;

e Que. mediante Resolucidn Ministerial N° 533-Z008/MINSA. de fecha 30 de Julio del 2008, se
AT T S aprueba los criterios minimos de la “Lista de Verificacion de Cirugia Segura”, que forma parte
‘ ) “."% integrante de dicha Resolucién Directoral, con la finalidad de cumplir con los estandares de calidad
£ ‘# e \{ seguridad en la atencién de los pacientes;

.E’Duex en tal sentido, la Oficina de Gestion de la Calidad del Hospital Nacional Docente Madre Nifio
‘-"“San Bartolomé” ha realizado las adecuaciones de los criterios minimos de la “Lista de Verificacion
< de Cirugia Segura” aprobada mediante la Resolucién Ministerial N® 533-2008/MINSA, de fecha 30
- de Julio del 2008, conjuntamente con los Departamentos de Anestesiologia y Centro Quirdrgico,
Ginecologia y Obstetricia, Cirugia Pediatrica, Enfermeria y la Unidad de Seguridad del Paciente de
la Oficina de Gestién de la Calidad del Hospital Nacional Docente Madre Nifo "San Bartolomé™,
segin las necesidades institucicnales: razén por la cual medante OFICIO N° 085-
OGC.HONADOMANI.SB.2009, de fecha 21 de Abril del 2009, el Jefe de la Oficina de Gestién de la
Calidad solicita oficializar via Resolucion Directoral la “Lista de Verificacion de Cirugia Segura” del
Hospital Nacional Docente Madre Nific “San Bartolomé” y su instructivo, que sirve de guia ¥
orientacion para su adecuada utilizacion, ambos documentos debidamente visados por el Jefe de
la citada Cficina, a fin de ser implementados en la institucién;

."“

Contando con la visaciones de la Sub-Direccion General, de la Oficina de Gestién de la Calidad y
de la Oficina de Asesocria Juridica del Hospital Nacicnal Docente Madre Nifio “San Bartolomeé™:

En uso de las atribucicnes conferidas por el inciso ¢} deil Articulo 117 de la Resolucion Ministerial
N” 884-2003-SA/DM que aprueba el Reglamentio de Organizacién y Funciones del Hospital
Nacicnal Docente Madre Nifio "San Bartolomé”™;
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SE RESUELVE:

Articulo Primero.- APROBAR la “LISTA DE VERIFICACION DE CIRUGIA SEGURA” del
Hospital Nacional Docente Madre Nifio "San Bartolomé”, que contiene los criterios minimos

establecidos gue forma parte integrante de la Resoclucion Ministerial N° 533-2008/MINSA, de fecha
30 de Julio del 2008. que consta de Un (01) folio.

Articulo_Segundo.- APROBAR el “INSTRUCTIVO DE LA LISTA DE VERIFICACION DE
CIRUGIA SEGURA” del Hospital Nacional Docente Madre Nifio “San Bartolomé”, que sirve de
uia y orientacién para su adecuada utilizacion, que consta de Ocho (08) folios. '

rticulo Tercero:- La Oficina de Gestion de la Calidad del Hospital Nacional Docente Madre Nifio
/“San Bartolomé” queda encargado de realizar, coordinar, monitorear y evaluar la implementacion
de la “LISTA DE VERIFICACION DE CIRUGIA SEGURA” y el “INSTRUCTIVO DE LA LISTA DE
VERIFICACION DE CIRUGIA SEGURA"

= Articulo Cuarto.- DISPONER, |a publicaciéon de la “LISTA DE VERIFICACION DE CIRUGIA

“"SEGURA” y el “INSTRUCTIVO DE LA LISTA DE VERIFICACION DE CIRUGIA SEGURA", en la
sagina  Web  del Hospital Nacional Docente Madre Nific “San  Bartolomeé’
w.sanbartolome.gob.pe).

Registrese y Comuniquese.
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INSTRUCTIVO DE LA LISTA DE VERIFICACION DE CIRUGIA SEGURA
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INSTRUCTIVO DE LA LISTA DE VERIFICACION DE CIRUGIA SEGURA

INTRODUCCION

Cada dos anos la Alianza Mundial de la OMS impulsa el compromiso mundial y
la adopcion de medidas sobre la seguridad de los pacientes en base a una
zona de riesgo para todos los Estados miembros de la OMS. El primer desafio
se centré en la atencion de la salud asociada a la infeccién, mientras que la
seguridad en cirugia ha sido elegida como segundo desafio mundial por la
OMS.

En este contexto la Alianza Mundial para la Seguridad del Paciente como parte
de los esfuerzos para reducir muertes quirdrgicas en todo el mundo elaboro
una “Lista de Verificacién de Cirugia Segura” publicada en mayo del 2008, para
lo cual contd con la ayuda de cirujanos, anestesidlogos, enfermeras, expertos
en seguridad de los pacientes identificando un conjunto de controles de

seguridad que podrian realizarse en cualquier sala de operaciones del mundo.

En el Perd, el Ministerio de Salud aprob6 los criterios minimos de la “Lista de
Verificacion de Cirugia Segura mediante la Resolucion Ministerial N° 533-
2008/MINSA, con fecha 30 de julio del 2008, siendo emitido por la Direccién
General de Salud de las Personas, con la finalidad de cumplir con los

estandares de calidad y seguridad en la atencion de los pacientes.

El Hospital San Bartolomeé, a través de la participacion conjunta de los
Departamentos de Anestesiologia, Cirugia Pediatrica, Ginecologia, Enfermeria
y la Oficina de Gestion de la Calidad - Unidad de Seguridad del Paciente, han
elaborado la adaptacién a la Lista de Verificacion teniendo como base la lista
original de la OMS, el objetivo de esta iniciativa es concretar el compromiso

politico y la voluntad clinica de abordar importantes medidas de seguridad.

En ese sentido, con la aprobacion de la Direccion General del HONADOMANI
San Bartolomé, se implementa la Lista de Verificacion en Centro Quirurgico,

para lo cual el presente instructivo busca guiar y orientar en su a

utilizacion.



INSTRUCTIVO DE LA LISTA DE VERIFICACION DE CIRUGIA SEGURA

INSTRUCTIVO

Antes de la Induccidén de la anestesia:

EL ANESTESIOLOGO CONFIRMA CON EL PACIENTE:

Su identificacion: Nombres y apellidos del paciente: Si el paciente esta
consciente (adulto o pediatrico que brinde informacion). Le preguntara su
nombre y apellidos completo para corroborarlo con la historia clinica. Si el
paciente esta inconsciente (adulto o pediatrico que no brida informacion) le
preguntara el nombre a los padres o familiar o apoderado.

La zona a ser operada: Se revisara la historia clinica, y se verificara el
procedimiento a realizarse, preguntando al paciente si esta consciente (adulto o
pediatrico que brinde informacion). Si el paciente esta inconsciente (adulto o
pediatrico que no brida informacién) se le preguntara a los padres o familiar o
apoderado.

La concordancia entre la cirugia programada y lo descrito en el
consentimiento informado por el paciente: Se Verificara la concordancia
entre la cirugia programada con lo descrito en el consentimiento informado
firmado por el paciente.

Consentimiento Informado (Quirdrgico y anestesiolégico) y de
transfusion sanguinea de ser necesario, firmado tanto por el paciente
como por el anestesidlogo y el cirujano, segin corresponda: Si el paciente
es adulto (mayor de 18 afos), se verificara el Consentimiento Informado
Quirurgico y Anestesiologico firmado tanto por el paciente como por el cirujano
que operara y por anestesiologo segun sea el caso. Si el paciente es menor de
18 arios, se verificara el consentimiento informado del padre o apoderado. En
caso la cirugia requiera probable transfusién sanguinea debera verificarse que
este consentimiento esté firmado tanto por el paciente como por el cirujano.

EL ANESTESIOLOGO:

Revisa el equipo, material e insumos anestésicos preparados para el
paciente: Se revisara que los materiales estén completos, sean los correctos y
que sean los adecuados en cantidad y calidad, ademas que estén en buenas
condiciones, vigentes para su uso, que la fecha no esté vencida y con registro
sanitario.

Confirma la aplicacion de antibidtico profilaxis 1 hora antes de ia incision
(si aplica): Se verificara que la antibiotico profilaxis efectivamente se ha
administrado y registrado en la historia clinica (hoja de enfermeria).

Confirma la zona a ser operada (marcaje): De acuerdo a la historia clinica se
verificara la zona a ser operada, ello tendra que ser corroborado po ot
consciente (adulto o pediatrico que brinde informacion).







