MEDITSIINILISE TOENDUSPOHISUSE HINNANG

Teenuse nimetus Patsiendi tsentraalse kehatemperatuuri

kontrolli alustamine intravaskulaarse
jahutuskateetri voi jahutusvestiga.

Taotluse number 1757

Kuupiev

Tervishoiuteenuse meditsiiniline niaidustus

Tervishoiuteenuse (TT) 7762 nédidustus (patsiendi kehatemperatuuri kontroll
jahutusseadmega) on asjakohane ja tinaseks tavapraktika Eesti intensiivravi
osakondades. Taotletav lisavahend (kehaviline jahutusvest temperatuuri automaatse
tagasisidestusega, surface cooling with temperature feedback e. SCF)
kehatemperatuuri kontrolliks tervishoiuteenuse niidustusi ei muuda. Kiesoleva
toenduspohisuse sisuks on seega kahe meetodi efektiivsuse vordlus, millest {iks on
taotletav (alternatiivne) vahend SCF ja teine intravaskulaarne kateeter (IC).

Niidustuse aluseks oleva haiguse voi terviseseisundi iseloomustus

Néidustuse aluseks olevad haigused ja terviseseisundid ei ole esitatud kuna
kasutuseks taotletav alternatiivne meetod TT 7767 ndidustusi e1 muuda.

Tervishoiuteenuse téenduspdhised andmed ravi tulemuslikkuse kohta kliiniliste
uuringute ja metaanaliliiside alusel

Toenduspohiseid tulemuslikkuse andmeid kehatemperatuuri kontrolli kasutamise
kohta vorrelduna selle mitte rakendamisega taotlus ei sisalda.

Tervishoiuteenuse toenduspohised andmed ravi ohutuse kohta

Andmeid kehatemperatuuri kontrolli ohutuse kohta intravaskulaarsel voi
jahutusvesti meetodil taotlus ei sisalda.

Siiski on kirjandusest teada, et pinnajahutusseadmed, sh. jahutusvestid on seotud
harvaesinevate nahakahjustustega, sealhulgas naha erliteem ja marmoraaz
jahutuspatjadega kokkupuutes olevatel aladel. Uuringus, kus kasutati Arctic Sun
jahutussiisteemi, esines 20% patsientidest vdiksemaid nahakahjustusi, millest 6%
olid seotud jahutusseadme kasutamisega. Nahakahjustuste riskitegijateks osutusid
vasopressorite kasutamine ja madal vasaku vatsakese viljutusfraktsioon (<45%) [1].

Tervishoiuteenuse osutamise kogemus maailmapraktikas.
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Andmeid teenuse kasutuse kohta maailmapraktikas taotlus ei sisalda.

Suurtes rahvusvahelistes uuringutes domineerib pinnajahutus intravaskulaarse
jahutuse tile. TTM uuringus kasutati 74% patsientidest pinnajahutust ja ainult 26%
intravaskulaarset jahutust [2]. Ka uuemas TTM2 uuringus (2025) kasutati 72,7%
patsientidest pinnajahutust ja 27,3% intravaskulaarset jahutust [3].

Toenduspohisus vorreldes alternatiivsete toenduspohiste raviviisidega

Punktis 4.2 on esitatud taotletava lisavahendi (SCF) vordlus (1 siistemaatiline uuring
metaanaliiisiga ja 2 RCT-d) kasutusel oleva ja TK hinnakirjas sisalduva
intravaskulaarse kateeteriga (IC). Neuroloogiline tulem (OR 0.78; 95% CI 0.6-1.02)
ja elumus (OR 0.83; 95% CI 0.66-0.96) ei erinenud SCF-i (jahutusvesti) kasutamisel
vorrelduna IC-ga. Siistemaatiline uuring nditas mdlema vahendi samavéérseid
tulemusi  juhul kui jahutusvesti kasutati koos automaatset temperatuuri
tagasisidestusega. Viimase mittekasutamisel jdid jahutusvesti tulemusniitajad alla
intravaskulaarsele vahendile, mistottu raviasutustel tuleks kasutada automaatse
temperatuuri tagasisidestusega varianti.

On tdhelepanuvéirne, et kdnealusele uuringule eelnenud 4 metaanaliilisi néitasid IC
meetodi eelist pinnajahutuse ees [4]. See on seletatav kahe asjaoluga: Esiteks, olid
varasemates metaanaliiiisides koos nii automaatse tagasisidestusega kui ilma selleta
pinnalt jahutatud haiged. Teiseks, oli konealustes metaanaliilisides temperatuuri
sihteesméark 32- 34 C, mis erineb tdnasest Eestis tavapraktikast ja ravijuhiste
soovitustest.

Taotletava teenuse ja alternatiivse raviviisi sisaldumine Euroopa riikides
aktsepteeritud ravijuhistes

Esitatud ravijuhendid on asjakohased, mis toetavad TT 7762 kasutamist ega too
vilja soovitusi {ihe voi teise tehnilise lahenduse eelistamise osas.

Tervishoiuteenuse osutamiseks vajalike tegevuste Kkirjeldus

Taotletav vahend on mitteinvasiivne ning selle kasutajate véljadpe tagatakse
maaletooja poolt. TT nimetuse muutmine selliselt, et IC asemel saab kasutada SCF-i
el vaja lisainvesteeringuid. Patsiendini joudva vedeliku jahutamiseks kasutatakse
sama seadet, mida jahutamiseks IC-ga (hiipotermia aparaat) ning vastava raviga
tegelevatel raviasutustel on see olemas.

Tingimused ja teenuseosutaja valmisolek kvaliteetse tervishoiuteenuse
osutamiseks

Esitatud andmed tingimuste ja teenuseosutaja valmisoleku osas on adekvaatsed.
Teenuse osutamise kogemus Eestis

Kasutatud on vahendit PERH-is. Vaimalik on selle kasutuselevdtt ka TUK-is, keskhaiglates
ja suuremates iildhaiglates.

Eestis tervishoiuteenust vajavate isikute ja tervishoiuteenuse osutamise
kordade arvu prognoos jirgneva nelja aasta kohta aastate loikes.
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Prognoos- 20 haiget Eesti peale iihe aasta jooksul on reaalne. Vahendi kasutus saab
olema 1 tk iihe patsiendi kohta. Ndidustuseks on elustamisjiargne ravi, kuid ei saa
vilistada ka iiksikuid juhtumeid aastas, kui tegemist vOib olla dgeda peaaju
kahjustusega patsiendi jahutamisega.

Tervishoiuteenuse seos kehtiva loeteluga, ravimite loeteluga voi
meditsiiniseadmete loeteluga ning moju toovoimetusele

Seoseid vilja toodud ei ole. Vastused kdigile jargnevatele kiisimustele on ,,ei/puudub®.

12.1. Tervishoiuteenused, mis lisanduvad taotletava teenuse kasutamisel
ravijuhule.

12.2. Tervishoiuteenused, mis lisanduvad alternatiivse teenuse kasutamisel
ravijuhule.

12.3. Kas uus teenus asendab monda olemasolevat tervishoiuteenust osaliselt
voOi taielikult?
12.4. Kui suures osas taotletava teenuse puhul on tegu uute ravijuhtudega?

12.5. Taotletava tervishoiuteenusega kaasnevad samaaegselt, eelnevalt voi
jargnevalt vajalikud tervishoiuteenused (mida ei mdirgita taotletava teenuse
raviarvele), soodusravimid, ja meditsiiniseadmed patsiendi kohta {ihel aastal.

12.6. Alternatiivse  raviviisiga kaasnevad (samaaegselt, eelnevalt voi
jargnevalt) vajalikud tervishoiuteenused (mida ei mérgita taotletava teenuse
raviarvele), soodusravimid, ja meditsiiniseadmed patsiendi kohta iihel aastal.

12.7. Tervishoiuteenuse moju t6Gvoimetusele.

Hinnang patsiendi omaosaluse pohjendatusele ja patsientide valmisolekule
tasuda ise teenuse eest osaliselt voi tiielikult

Omaosalus arvesse ei tule.

Tervishoiuteenuse viir- ja liigkasutamise toeniosus

Viidrkasutusna kirjeldatakse riski, et kiilma vee tsirkulatsiooni kasutava jahutusvesti
koodiga kodeeritakse nditeks oOhupuhuri vOi soojenduspadja abil patsiendi
jahutamist voi soojendamist. Liigkasutuse risk puudub.

Patsiendi isikupira voimalik méju ravi tulemustele
Puudub.
Tervishoiuteenuse kohaldamise tingimused
Tingimused on digesti piistitatud ja neil on 2 eesmérki:
Patsiendiohutus
Viirkasutuse véltimine

Kokkuvote
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Alternatiivse vahendi sissetoomist TT 7762 ndhakse koigil selle TT rakendamise
ndidustustel (ndit. traumaatiline ajukahjustus, insult, elustamisjdrgne seisund,
sepsis). Esiatud ravijuhendid ei tdpsusta, milline oleks valikmeetod
kehatemperatuuri ~ kontrollimiseks, vaid keskendub  kontrollimise enda
toenduspohisusele.  Rakendustingimused  peaksid  tagama  ohutuse ja
vadr/liigkasutuse véltimise.
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Kasutatud kirjandusallikate viited esitatakse jdargmiselt:

Esimene autor. Artikli nimetus. Viljaandja (artikli puhul ajakirja, -lehe nimi; raamatu
puhul kirjastuse nimi), ilmumise aasta, kuu ning ajakirja puhul selle number, lehekiilgede
numbrid.

Véimalusel esitatakse lisaks veebilink.
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