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Centraloperation

Enheter inom Anestesikliniken
Intensivvardsavdelningen

Centraloperation
Dagoperation, Avd 49

En effektiv och flexibel enhet for akut och elektiv

operationssjukvard
L

Vi bedriver planerad och akut verksamhet dygnet runt
och arbetar i tvarprofessionella team kring patienter-
na. Var malsattning ar att ha definierade vardprogram
och struktur for att uppna smidiga floden. Vi har regel-
bunden resultatuppféljning av produktion, kostnader,
kvalitet och patientsékerhet tillsammans med sjuk-
husledning och avnamarkliniker.

For att skapa samsyn och en gemensam malbild genom-
fors regelbundet temastudiedagar och méten om arbets-
satt, kommunikation och medarbetarskap. Fran att ha
varit en operationsavdelning med konventionellt arbetsséatt
fokuserar vi nu pa teamarbete med starkt medarbetarskap
och hog delaktighet. Vi arbetar med standigt férbattrings-
arbete enligt leanprinciper.

Medicinsk verksamhet

Pa operationsavdelningen utfors akuta och planerade
operationer. Exempel pé elektiva operationer ar kna- och
hoftproteskirurgi, fetmaoperationer, gallstensoperationer,
urologi och tarmkirurgi. Ménga kirurgiska operationer gors
med sa kallad titthalsteknik. Operationer for prostatacan-
cer gors med robotassisterad titthalsteknik.

Thoraxoperationer (kranskarl och klaffoperationer) gjordes
till och med hosten 2009 péa uppdrag av Karolinska Univer-
sitetssjukhuset.

Vi deltar med anestesiservice vid ECT-behandling av
psykiatriska patienter, elbehandling av hjartpatienter samt
vid rontgenundersdkningar och endoskopiverksamhet.

Patientfléden

Drygt hélften av patienterna opereras akut. Patienterna
bokas direkt fran akutmottagningen eller avdelningen och
prioriteras med gradering 1-4.

Elektiva operationer planeras via mottagningarna dar ope-
rationerna bokas. P& Narkoslékarmottagningen goérs en
medicinsk beddmning innan operationen. Efter operatio-
nen stannar patienten pa uppvakningsavdelningen och gar
dérifrén vidare till vrdavdelningen.

Personal & produktion 2009

Antal anstallda

Sektionschef (lakare) 1

Chefsjukskoterskor

Bitr chefsjukskoterskor

Utvecklingssjukskaterskor

Sjukskoterskor Anestesi 46
Sjukskoterskor Operation 40
Underskoterskor 19
Sjukvardsbitraden / 6vrig 3
personal

Av de vid kliniken anstéllda lakarna ar 13 st knutna
till Centraloperation.

Elektiva operationer och évriga &tgarder

Kirurgi 817
Ortopedi 1961
Urologi 352
Thorax 75
Ovriga atgarder 3356
Akuta operationer
Kirurgi 1456
Ortopedi 1712
Urologi 3
Thorax 0

Antal ersattningsbara strykningar

Man 56 (1,7 % av ut-
forda operationer)

Kvinnor 33 (1,0 % av ut-
férda operationer)

Totalt 89 (2,8 % av ut-

forda operationer)
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Faciliteter

Centraloperation bestar av 9 operationssalar, en forbere-
delseenhet dar flera patienter kan forberedas samtidigt,
en uppvakningsavdelning och en narkoslakarmottagning
samt en sterilcentral.

Kvalitets- och patientsdkerhetsarbete

Genomfort kvalitetsarbete 2009

e PRISS- projektet, "Protesrelaterade infektioner ska stop-
pas!” har genomforts. Projektets mal &r att minska den
reala infektionsfrekvensen vid elektiva protesoperationer
i knd och hoft med minst 50 %. Arbetet sker i samver-
kan mellan de nationella yrkesféreningarna Svensk Or-
topedisk Forening, Svenska Infektionslakareféreningen,
Ortopedsjukskoterskor i Sverige, Riksféreningen  for
operationssjukvard samt Sektionen for Ortopedkirurgisk
rehabilitering och stéds av Landstingens Omsesidiga
Forsakringsbolag (LOF).

¢ Prevalensstudie pé folisamhet till antibiotikaprofylax visar
forbattring, men maélet att 80 % antibiotika givet i ratt
tid ar inte natt. Uppmarksamheten pé basal hygien har
fortsatt med studiedagar och regelbundna hygienronder
samt regelbundna stadronder tillsammans med Service-
gruppens ledning.

e For att dka patientsékerheten har "Time-out” inforts.
Internationella studier har visat att en kort "Time-out”
pé operationssalen, dar all personal presenterar sig for
varandra och tydliggor sina respektive uppgifter samt
kontroll av patientens identitet och typ av ingrepp innan
operationen pabdrjas, forndjer patientsakerheten och
minskar risken fér misstag.

¢ Pa Uppvakningsavdelningen har det patientnara arbetet
vidareutvecklats vad géller sédval omvardnadsaspekter
som strikt anpassning till gallande riktlinjer, krav pa
dokumentation etc.

e Operationsprocessen for planerade ortopediska hoft-
protesoperationer har standardiserats och handbok har
utarbetats genom tvarprofessionellt arbete.

e Med malséattning att forbattra arbetet pa operationssalen
har analyser gjorts bl a genom filmning vid flera tillfal-
len. Arbetet har genomférts i samarbete med Warwick
Business School.

e Axelopererade patienters smarta har kartlagts och
handlingsplan har tagits fram for att optimera den posto-
perativa smartbehandlingen.

e Ultraljudsledd blockadteknik for perifera nervblockader
har inforts.

e For att forbéattra kontrollen Over kompetensnivan har
kompetenskort for medicintekniska produkter utveck-
lats.

e Sit-in for ST-lakare har inférts enligt en ny foérbattrad
struktur. Sit—in innebé&r att en ldkare under utbildning far
aterkoppling av sitt arbete med patienter eller hur laka-
ren genomfor olika procedurer.

e Elektronisk operationsjournal har inforts och elektronisk
preoperativ medicinsk beddmningsjournal har utarbe-
tats i enlighet med patientdatalagen.

e | okalstandarden har forbattrats och blivit mer anda-
malsenlig bland annat genom ombyggnad av Uppvak-
ningsavdelningen och Narkoslékarmottagningen. Extern
miljdrevision genomférd utan anméarkning.

Fokusomraden 2010

¢ Operationsavdelningens verksamhet &r inriktad pa att
ytterligare forbattra varden genom ett fortsatt sérskilt
fokus pé kvalitets- och patientsakerhetsarbete och fort-
satt utveckling av flodesarbetet enligt Leanprinciper.

e Arbetsgruppen for akutoperationer far ett utdkat upp-
drag med malséattning att samtliga akutfall frdn de ope-
rerade klinikerna skall opereras inom faststallda tider
beroende pa medicinsk prioritet.

e Fortsatt fokus pa hygienfragor, bland annat basala hy-
gienregler och pa att ytterligare forbattra foljsamheten
vid antibiotikaprofylax.

e Checklista for "Time —out” inférs i det elektroniska
journalsystemet Cosmic.

e \lerksamhetsutveckling; Nytt uppdrag fér 2010 som
medicinskt ledningsansvariga vid Sophiahemmets
operationsavdelning. Arrangera internutbildning och
standardisera anestesiverksamheten samt vard- och
verksamhetsutveckla enligt Leanprinciper. Arbeta for
konsensus med opererande kliniker kring resursutnytt-
jande pé operationsavdelningarna genom att ha fokus
pé starttider, bytestider, avslut for dagen etc.

¢ Fortsatt fokus pa kompetensutveckling bland annat ge-
nom att introducera kompetenskort for aktuella medicin-
tekniska produkter och "korkort” for samtliga personal-
kategorier.
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