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Checklist  
 

Sulla base delle raccom andazioni “Guidelines for Surgery”  l’OMS ha cost ruito una checklist  per la 
sicurezza in sala operatoria contenente 19 item , quale st rum ento guida per l’esecuzione dei cont rolli,  a 
supporto delle équipe operator ie, con la finalità di favorire in m odo sistem at ico l’aderenza 
all’im plem entazione degli standard di sicurezza raccom andat i per prevenire la m ortalità e le com plicanze 
post -operatorie. Tale st rum ento sost iene sia i cam biam ent i di sistem a, sia i cam biam ent i dei 
com portam ent i individuali rafforzando gli standard per la sicurezza ed i processi di com unicazione, 
cont rastandone i possibili fat tor i di fallim ento. 
La checklist  è stata ogget to di sperim entazione in un recente studio prospet t ico, condot to su un cam pione 
di ot to ospedali di diversi Paesi,  dallo studio è em erso che l’im plem entazione della checklist  è associata 
ad una concom itante r iduzione del tasso di m ortalità e delle com plicanze post -operatorie. A fronte dei 
diversi lim it i dello studio, i r isultat i osservat i suggeriscono che l’ut ilizzo della checklist  può m igliorare la 
sicurezza dei pazient i e r idurre il numero di mort i e di complicanze post -operatorie. 
Dalle indicazioni OMS, il Ministero ha adat tato la checklist  alla propria realtà nazionale ed ha aggiunto ai 
19 item  dell’OMS un ulter iore item  r iguardante il cont rollo del piano per la profilassi del t rom boem bolism o 
venoso. 
La checklist  include 3 fasi (Sign I n, Time Out , Sign Out ) , 20 item  con i cont rolli da effet tuare nel corso 
dell’intervento chirurgico e le relat ive caselle da cont rassegnare dopo l’avvenuto cont rollo. 

Fasi I  2 0  controlli della  checklist  

Sign I n  
 
Quando:  
prima dell’induzione dell’anestesia 
Chi:  
è r ichiesto il coinvolgimento di tut t i i com ponent i 
dell’équipe 

1. il paziente ha confermato ident ità, sede di intervento, 
procedura e consensi  

2. conferm a m arcatura del sito di intervento  
3. conferm a dei cont rolli per la sicurezza dell’anestesia  
4. conferma posizionamento del pulsossimetro e ver if ica 

del corret to funzionam ento  
5. ident ificazione r ischi allergie  
6. ident ificazione r ischi difficoltà di gest ione delle vie 

aeree o r ischio di aspirazione  
7. ident ificazione r ischio di perdita em at ica 

Tim e Out  
 
Quando:  
dopo l’induzione dell’anestesia e pr im a dell’incisione 
chirurgica per conferm are che i diversi cont rolli siano 
stat i eseguit i 
Chi:  
è r ichiesto il coinvolgimento di tut t i i com ponent i 
dell’équipe 

1. si sono presentat i tut t i i component i dell’équipe con il 
proprio nom e e funzione  

2. il chirurgo, l’anestesista e l’inferm iere hanno 
confermato ident ità del paziente -  sede d’intervento -  
procedura -  corret to posizionam ento  

3. cr it icità chirurgo  
4. cr it icità anestesista  
5. cr it icità inferm iere  
6. conferm a profilassi ant ibiot ica eseguita negli ult im i 60 

m inut i  
7. visualizzazione im m agini diagnost iche 

Sign Out  
 
Quando:  
si svolge durante o im m ediatamente dopo la chiusura 
della fer ita chirurgica e pr im a che il paziente 
abbandoni la sala operator ia 
Chi:  
è r ichiesto il coinvolgimento di tut t i i com ponent i 
dell’équipe 

1. conferm a nom e della procedura effet tuata e sua 
regist razione  

2. conferm a conteggio finale di garze, bistur i,  aghi e alt ro 
st rumentar io chirurgico  

3. conferm a et ichet tatura del cam pione chirurgico  
4. conferma problem i relat ivam ente all’uso di disposit iv i 

m edici  
5. chirurgo, anestesista e inferm iere revisionano gli 

aspet t i important i e gli element i cr it ici per la gest ione 
dell’assistenza post  operator ia  

6. conferma del piano per la profilassi del 
t rom boem bolism o veno 

 


