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VISION

Mittels Technologie und Inspiration aus der Aviatik, helfen wir die Effizienz und
Behandlungsqualitat von Eingriffen zu steigern

Aviatik Chirurgie Technologie



HINTERGRUND

Chirurgen stehen im Spannungsfeld von Effizienz, Qualitat sowie
technologischem und sozialen Wandel

Steigende Qualitats-
anforderungen

Erwartungen junger
@@@ Team-Mitglieder
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HINTERGRUND

Diese externen Einfllsse fiihren zu Ineffizienzen und zusatzlichen Risiken

fur das chirurgische Team
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[ ]
| mn
——1)

Intra-OP — Durchfiihrung
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=1 Post-OP — Dokumentation

Veraltete Prozesse und Systeme mit
Medienbriichen

Verzogerungen durch fehlende
Materialien

Umfangreicher
Dokumentationsaufwand

Unzureichender Austausch von
Informationen im Team

Ungeniigende Durchsetzung klinik-
interner Standards

Schlechter Informationsfluss fir
post-OP Behandlung

Relevante Informationen Uber viele
Orte verstreut

Stockende OP-Ablaufe durch haufig
wechselnde Teams

Reporting-Aufwand fiir
verschiedene Stakeholdern
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LOSUNG

Unser digitaler Assistent ermoglicht es chirurgischen Teams, sich auf die
Patienten zu fokussieren

Planung Durchfiihrung Dokumentation
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= Eingriffsplanung basierend = Vorbereitung OP-Saal = One-click OP-Bericht
auf SOPs = Echtzeit-Information zum = Review und Analyse der
= Erfassung spezieller Eingriff flr Team Eingriff-Historie
Anforderungen an Material = Standardisiertes
und Risiken

Fehlermanagement

NGDUS
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Bibliothek

Orthopadie >

Wirbelsaule >
OSME

Spondylitis
Laminektomien 22
Spondylodese >
Skoliose

Frakturen 2
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Titel = Dauer =

Dekompression C4/5
und C5/6,
Bandscheibenprothese
C4/5 und c5/6

1hr 51min

Dekompression L3/4
links, Sequestrektomie 1hr
L3/4 links

Dekompression L4/5

beidseits 1hr 5min

TEMPLATE ERSTELLEN Hallo, Meredith ~
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Autor =

Ralph Laubli

Ralph Laubli

Sven Hoppe

Zuletzt aktualisiert Massnahmen
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10.02.2019 OP PLANEN
11.02.2019 OP PLANEN
25.02.2019 OP PLANEN



13:29 Tue 5 Mar

ALIF L5/S1

GESCHATZTE DAUER: 2hrs

MG

Meredith Grey

Instrumente

Synframe

Briefing

LM

Leonard McCoy

Equipment

C-arm Fluoro
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Max Muster

M43 Sonstige Deformitaten der Wirbelsdule
und des Ruckens

o Adipositas per magna

Stabile Atemwegsicherung

Implantate

Synfix LR 12° Lordose

88% (mm)
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0:00

i SCHRITT 2/19

Praparation der Rektusfaszie

0 DETAILS
()
NACHSTER SCHRITT: Schritt 3/ 19
(7]
Inzision Rektusscheide
(7]
(7]
o
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{ Verlauf ALIF L5/S1 Versenden

s BERICHT

OPERATIONSBERICHT

BERICHTSDATUM: 05.03.2019

DIAGNOSEN: M43 - Other deforming dorsopathies

OPERATION: ALIF L5/S1

OPERATEUR: Meredith Grey

ASSISTENT: Leonard McCoy

GESAMTDAUER: Omin 54sec

BLUTVERLUST: 100ml

INDIKATION: see clinical notes

TECHNIK: Patient positioning (Supine, Synframe, disinfection, sterile covering). Hautschnitt.

Praparation der Rektusfaszie. Inzision Rektusscheide. Stumpfes Spalten der Rectusbauche.
Manhilieatinn Peritnnaiim ldantifikatinn hintarae Raktiicerhaidanhlatt Inzicinn faezia



