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	Erklärungen zu den Angaben der Vorderseite:

	Überprüfung der Vollständigkeit und / oder Übereinstimmung

folgender Angaben mit der Patientenidentität
(mindestens 2 Merkmale: Name und Geburtsdatum)
	

	STATION
	Zu 1.  Markierung des Eingriffsortes
 Markierung gemäß VA durchgeführt:
· Eingriffsort wird vom aufklärenden, aufnehmenden oder operierenden Arzt markiert
· Eingriffsort wird vor Eintritt des Patienten in den OP markiert

· Markierung, wenn möglich, bei Bewusstsein und unter Beteiligung des Patienten
· Markierung an oder nahe der geplanten Inzisionsstelle

· Markierung ist eindeutig

· Markierung erfolgt mithilfe eines wischfesten Hautmarkers 
Wurde einer der Hinweise für die Markierung des Eingriffsortes lt. VA nicht berücksichtigt und dies nicht vor Eintritt des Patienten in den OP korrigiert, ist „Nein“ anzukreuzen.

	Arzt
Pflege
Pflege
Pflege
Pflege
OP-Pflege / 

An-äst-hesiepflege

	
	Zu 2. Der OP-Plan stimmt mit der Akte in Bezug auf Patientenidentität, eindeutige Bezeichnung des Eingriffes und Eingriffsortes überein, falls erforderlich eindeutige Bezeichnung benötigter Spezialinstrumente / Implantate.
	

	
	Zu 3. Die schriftliche OP-Einwilligungserklärung liegt vollständig mit Unterschrift und Datum in der Akte vor. Identität des Patienten, Eingriffsart und Eingriffsort stimmen in Akte und Einwilligung überein.
	

	
	Zu 4. Die schriftliche Anästhesieeinwilligung liegt vollständig mit Unterschrift und Datum in der Akte vor. Identität des Patienten, Eingriffsart und Eingriffsort stimmen in Akte und Einwilligung überein.
	

	
	Zu 5. Befunde (EKG, Labor, Blutgruppe, Bildgebung, Biopsieberichte etc.) Die Befunde und Unterlagen in der Akte stimmen in Bezug auf Patientenidentität, Eingriffsart und Eingriffsort überein.
	

	
	Zu 6. Die Patientenakte liegt vor und stimmt mit der Identität des Patienten überein. Die in der Akte enthaltenden Angaben stimmen mit Patientenidentität, Eingriffsart und Eingriffsort überein. 
	

	OP-Schleuse
	Zu 7. Vor Eintritt in den OP-Bereich
Die Identität des Patienten wird über mindestens 2 Merkmale überprüft:

· Patient nennt seinen Namen und Geburtsdatum
· Übereinstimmung mit Pat-ID-Armband bei nicht ansprechbaren Patienten – Kontrolle der Markierung
Angaben des Patienten / ID-Armband und Markierung stimmen mit den Angaben des Patienten und der Akte in Bezug auf Identität, Eingriffsart und Eingriffsort überein.

	

	Überprüfung vor Schnitt (Team-Time-Out)

	OPERATIONSSAAL
	OP-Team bestätigt:
	
	
	

	
	Zu 8. Bis 13.
	
	
	

	
	 Durchführung gemäß VA:
· Die Überprüfung vor Schnitt

(Team-Time-Out) erfolgt unmittelbar vor der Inzision

· Die Überprüfung vor Schnitt wird durch Operateur initiiert

· Alle Mitglieder des OP-Teams nehmen an der Überprüfung vor Schnitt  teil

· Aktive Kommunikation zwischen allen Teammitgliedern
· Alle anderen Aktivitäten ruhen (außer den aus Sicherheitsgründen erforderlichen)
· * Hz vom Operateur nur bei den Eingriffen, bei denen kein Anästhesist vorhanden ist, sonst immer Hz vom Anästhesist!
Wird einer der Hinweise der Überprüfung vor Schnitt (Team-Time-Out) nicht berücksichtigt, ist die vollständige Durchführung gemäß VA nicht anzukreuzen.
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