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Sprintem na operační sál

Kdy a kdo sprint začíná? 

Rozdělení rolí v multidisciplinárním systému
- chirurg - rozhodnutí o výkonu
- anesteziolog - je pacient schopen anestezie? Strategie anestezie a resuscitace
- anesteziologická sestra - příprava anesteziologického pracoviště 
- sálové sestry - příprava operačního sálu a vybavení 
- sanitář - příprava operačního sálu, transport pacienta 
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„Za 20 minut je na 
sále..“

Co jako anesteziologická sestra 
udělám jako první?

Nejde o jednu konkrétní činnost, ale o 
aktivaci celého systému.
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Kdy je sál připravený?
Připravený sál znamená připravený tým, ne jen připravené vybavení. 

Krátký briefing před příjezdem pacienta:
- každý známe svou roli v týmu a na jakých úkonech se podílíme
- víme kdo je pacient, co očekáváme za situaci a jaká jsou hlavní rizika 
- kontrola připraveného pracovního pole a dostupnost vybavení/léků/krevních derivátů
- známe plán A, B a máme připravený resuscitační plán 
- víme kam pacient půjde po operaci

Zajištění bezpečného prostředí - každý může říct kdy je připraven, nebo upozornit na 
bezpečnostní riziko.
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Pacient na sále 
Cílem není nejrychlejší operační sál. Cílem je nejrychlejší bezpečná cesta ke stabilizaci stavu a 
komplexnímu řešení problému.

B. Pár minut systematické přípravy:
- přijíždí pacient
- společný plán týmu
- připraveno potřebné vybavení a léky s 
     ohledem na možné komplikace
- nastavení monitorace pacienta

Kontrolovaná indukce a včasná 
incize 

A. Rychlá příprava bez briefingu:
- přijíždí pacient
- nedorozumění v komunikaci 
- chybí část potřebné monitorace
- nemáme připravené vybavení na 
     obtížné zajištění dýchacích cest

CHAOS a minutová zdržení
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Co když plán selže?

Nezapomenout komunikovat

Prioritizace - nesnažit se dělat všechny věci na ráz, 
zvážit přivolání pomoci

Myslet dopředu - co bude pacient potřebovat za 30 
sekund?

- úlohou sestry není pouze udělat, co mi bylo             
řečeno, ale snažit se anticipovat další krok
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Probíhající operace
Monitorace stavu pacienta a zajištění 
bezpečné anestezie po čas operačního 
výkonu.
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Transport na ICU

Bezpečný transport začíná na operačním sále 
- jasný plán pooperační péče
- stabilizace stavu pacienta
- zajištění personálu a potřebného vybavení k transportu 
- domluva týmu - kdo předává, kdo přebírá 
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Take home message 

Sprint pacienta na sál = čas k přípravě 

Cílem není nejrychlejší operační sál. Cílem je nejrychlejší bezpečná cesta ke stabilizaci 
stavu a komplexnímu řešení problému.

Nejrychlejší práce jedinců neznamená nejrychlejší cestu pro pacienta. Nejrychlejší 
cestu zajišťuje připravenost pracoviště a celého týmu.
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Pár věcí, které můžu změnit zítra

1. early call - informovat tým co nejdříve
2. standardizace přípravy kritického pacienta
3. krátký briefing před příjezdem/indukcí
4. speak up culture - každý člen týmu se může ozvat 
5. jasný pooperační plán před ukončením operace a zajištění kontinuity péče
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