
 

 

Ravijuhendi „Kirurgilise ohutuse kontrollkaardi kasutamine operatsioonitubades“ 
rakenduskava  

EESMÄRK  Ravijuhendi eesmärgiks  on parandada meeskonnatööd  operatsioonitoas ning 

vähendada perioperatiivsete surmajuhtude, tüsistuste ja eksimusjuhtude 

esinemissagedust. 

Takistused 
(barjäärid):  
 

1. Operatsioonitoa töötajate vähene teadlikkus ja motivatsiooni puudumine  

2. Puudub üleriigiline perioperatiivsete surmajuhtude, tüsistuste ja eksimusjuhtude 

register 

Peamised 
edutegurid: 
 

1. Sihtrühm on teadlik ravijuhendi soovitustest, ravijuhendi on kättesaadav 

tervishoiutöötajatele, ravijuhend on levitatud  
2. Ravijuhendi soovituste rakendumise järjepidev hindamine patsiendikäsitluse 

ja ravitulemuste osas (audit, küsitlused) koos tagasisidega arstidele ja õdedele. 

3. Meeskonnatöö paraneb operatsioonitoas. 

 

TEGEVUSED RAVIJUHENDI RAKENDAMISEKS Aeg Vastutustasand 

1. Levitamine 

 

1.1 Valminud ravijuhendit levitatakse 

paberversioonis anestesioloogidele, kirurgidele, 

operatsiooniõdedele ja anestesistidele.  

1.2 Ravijuhend koos lisadega avaldatakse 

veebilehel www.ravijuhend.ee  

1.3 Anestesiolooge, kirurge, operatsiooniõdesid ja 

anestesiste teavitatakse elektrooniliste kanalite, 

erialaste väljaannete ja erialaste konverentside 

kaudu. 

 

2015 EHK , EAS, EKA  

koostöös 

2. Koolitus 

 
2.1 Koolituskava koostamine 

2.2 Koolitusmaterjali ja –metoodika 

väljatöötamine 

2.3 Koolituse läbiviimine 
 

2015 

 

 

EHK, EAS, EKA 

koostöös 

3. Muu 3.1 Sotsiaalministri 18.09.08. a määrus nr 56 

täiendusettepaneku koostamine, kus 

Kirurgiline ohutuskaart oleks haigusloo osa 

(kirjeldada min.andmete koosseis) 

2015 EHK, EAS, EKA 

koostöös 

Ravijuhendi rakendumise jälgimine (indikaatorid) Aeg Vastutaja 
1. Patsiendi ohutuskaardi kasutamine  2015 EHK 

2. Perioperatiivse suremuse esinemissagedus 2016 EHK 

3. Perioperatiivsete tüsistuste esinemissagedus 2016  

4. Perioperatiivsete eksimusjuhtude esinemissagedus 2016  


