EESTI HAIGEKASSA TERVISHOIUTEENUSTE LOETELU MUUTMISE
TAOTLUS

1. Taotluse algataja

Organisatsiooni voi Uhenduse Eesti Nao-l6ualuukirurgia Selts
nimi

Postiaadress Puusepa 8 Tartu 51014
Telefoni- ja faksinumber +372 7 318 236

E-posti aadress marianne.soots@kliinikum.ee
Kontaktisiku ees- ja Marianne Soots, 7318236
perekonnanimi ning

kontaktandmed

2. Teenuse nimetus, kood ja kohaldamise tingimus(ed)

2.1. Teenuse nimetus Kortitsisioon

2.2. Teenuse kood
tervishoiuteenuste loetelus
(edaspidi loetelu) olemasoleva
teenuse korral

2.3. Kohaldamise tingimus(ed)

2.4. Ettepaneku eesmark X Uue tervishoiuteenuse (edaspidi teenuse) lisamine loetellu?
[] Loetelus olemasoleva teenuse piirhinna muutmine?

[ ] Teenuse kohaldamise tingimuste muutmine®

[ ] Teenuse nimetuse muutmine*

[ ] Teenuse kustutamine loetelust®

[ ] Teenuse omaosaluse maara muutmine®

[ ] Muu (selgitada)

2.5. Peatikk loetelus, kus | [ ]JUldarstiabi

teenus peaks sisalduma XAmbulatoorne eriarstiabi

[ IMeditsiiniseadmed ja ravimid

[ ]Statsionaarne eriarstiabi

[ JUuringud ja protseduurid
[]Operatsioonid

[ ]Laboriuuringud, lahangud ja kudede transplantaadid
[ |Veretooted ja protseduurid veretoodetega
XHambaravi

[ ]JKompleksteenused

[JEi oska maarata/ Muu (selgitada)

! Taidetakse kdik taotluse valjad vdi tuuakse selgitus iga mittetaidetava vélja kohta, miks seda
ei ole voimalik/vajalik taita.

2 Kui teenuse piirhinna muutmise tingib uue meditsiiniseadme, ravimi vm lisamine teenuse kirjeldusse,
taidetakse taotluses uue ressursi kohta kdik valjad v6i tuuakse selgitus iga vastava mittetdidetava
valja juurde, miks seda ei ole vdimalik/vajalik taita. Kui piirhinna muutmise tingib ressursi
maksumuse muutus, téidetakse vahemalt valjad 1- 2 ning 8.1.

3 Taidetakse kdik allpool esitatud véljad véi tuuakse selgitus iga vastava mittetdidetava valja kohta,
miks seda ei ole vdimalik/vajalik taita.

* Taidetakse punktid 1-2 ning esitatakse vaba tekstina pohjendus teenuse nimetuse muutmise
vajalikkuse kohta.

® Taidetakse taotluse punktid 1-2 ning esitatakse vaba tekstina pdhjendus teenuse kustutamise kohta.

® Taidetakse punktid 1-2, 4.6, 9 ning esitatakse vaba tekstina péhjendus omaosaluse muutmise kohta.
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3. Toenduspbhisus ja ndidustused

3.1. teenuse osutamise meditsiinilised ndidustused ja vajadus teenuse osutamiseks;

Teenus on vajalik ortodontilise ravi pikkuse lihendamiseks hambumusanomaaliate ravis.
Kuna ortodontiline ravi on siiani kestnud keskmiselt kuni 3 aastat. Kortitsisiooni puhul on
tegemist minimaalselt invasiivse operatsioonitehnikaga, kus toiminguga mdojutatakse
hammaste vahel osteoblastide ja —klastide aktiivsust. Selle ravimeetodiga on vdimalik

luhendada ortodontilise ravi pikkust hambumusanomaaliate ravis aastani.

3.2. teenuse tdenduspdhisus avaldatud Kliiniliste uuringute alusel taotletud nédidustuste 18ikes;

Jr | Uuring | Uurin | Uuringuss | Uuritav | Esmane Muu(d) | Alternati
k |u gu e hdlmatud | a tulemus, tulemus | iv(id)

autori(t | kvalit | isikute arv | teenuse | mida (ed), millega
r.|e) eet’ ja kirjeldu | hinnati mida vorreldi
nimed lGhiiseloo | s mdodeti
mustus /
hinnati

Jalgi

mise

perio
d

1 ]2 3 4 5 6 7 8

1 | Effect 44 kortitsis | luumodellee
of loomuurin | ioon rimine
corticisi g
on and
differen
t force
maghnit
udes on
orthod
ontic
tooth
movem
ent in a
rat
model.
Murphy
CA,
Chandh
oke T,
Kalajzic
Z, etal.

1kuu

Effects 16 kortitsis | luumodellee
of loomuurin | ioon rimine

1 kuu

" Margitakse jargmiselt:

A — tugevalt tdenduspdhine (p8hineb stistemaatilisel Ulevaatel kdigist asjakohastest randomiseeritud kliinilistest

uuringutest ja/vdi metaanaldsil);
B — t6enduspdhine (pdhineb vahemalt Gihel korralikult disainitud randomiseeritud kliinilisel uuringul),

C — kaheldav vi nBrgalt t6enduspdhine (juhul, kui pole A ega B, aga tdenduspdhisus on kirjeldatud kirjanduse

pohjal);
D — muu, selgitada.
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http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Murphy%20CA%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=24974999
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Murphy%20CA%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=24974999
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Chandhoke%20T%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=24974999
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Chandhoke%20T%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=24974999
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Kalajzic%20Z%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=24974999
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Kalajzic%20Z%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=24974999

Cortici
sion on
parade
ntal
remode
ling in
orthod
ontic
tooth
movem
ent.

Effects
of low-
level
laser
therap
y after
Cortici
sion on
tooth
movem
ent and
parade
ntal
remode
ling

Su-Jung
Kim
DMD,
MSD,
PhD,

Sung-
Uk
Moon
DMD,
MSD,
PhD, et
al

24
inimuuring

kortitsis
ioon

luumodellee
rimine

3.3. teenuse sisaldumine punktis 3.1 esitatud ndidustustel Euroopa riikides aktsepteeritud

ravijuhistes;
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http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Kim%20SJ%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=19216591
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3.4. teenuse osutamise kogemus maailmapraktikas ja Eestis punktis 3.1 esitatud ndidustuste
I6ikes;

Corticision to Accelerate

Tooth Movement

Presented by Dr. Young-Guk Park, Professor and Chair of the Department

of Orthodontics, Kyung Hee University School of Dentistry, Seoul, Korea,

at the PCSO Central Region Meeting, February 12, 2010.

Summarized by Dr. Gerald Nelson, PCSO Bulletin Editor

3.5. Meditsiinilise tdenduspdhisuse vordlus Eestis ja rahvusvaheliselt kasutatavate
alternatiivsete tervishoiuteenuste, ravimite jm,

Rahvusvahelised alternatiivid:

1.Tsutokineetiline enk Relaxin ravi — mdningane efekt, aga esinevad kdrvalmdjud valude néol
2. Elektriline stimulatsioon — efektiivne, kuid miinuseks keerukas akudega mehhanism vajalik
3. Geeniteraapia — tissue engineering on palju lubav

Eestis ei kasutata kortitsisiooni kérval ka thtegi nimetatud alternatiividest.

3.6. teenuse seos kehtiva loeteluga, sh uue teenuse asendav ja tdiendav mdju kehtivale
loetelule;

3.7. teenuse seos erinevate erialade ja teenuse tlpidega;
Ambulatoorne eriarstiabi: hambaarst, ndo-ldualuudekirurg

4. Teenusest saadav tulemus ja kdrvaltoimed

4.1. teenuse oodatavad ravitulemused ning nende vO@rdlus punktis 3.2 esitatud alternatiividega
(ravi tulemuslikkuse lihi- ja pikaajaline prognoos):
Teenuse oodatav ravitulemus on ortodontilise ravi pikkuse luhenemine kahe aasta vorra.
Alternatiive ravimeetodile Eestis ei ole.

P 3.2. tabeli | Teenusest Taotletav Alternatiiv 1 -| Alternatiiv 2 -
uuringu jrk nr. | saada tulemus | teenus
1 2 3 4 5

4.2. teenuse koOrvaltoimed ja tlsistused, nende vordlus punktis 3.2 esitatud alternatiivide
kdrvaltoimetega:
P 3.2. | Teenuse Taotletav Alternatiiv. 1 -| Alternativ 2 -
tabeli korvaltoimed | teenus
uuringu ja tusistused
jrk nr.

4.3.

punktis 4.2. ja 3.5 esitatud korvaltoimete ja tlsistuste ravi

tervishoiuteenused ja/vdi ravimid (k.a ambulatoorsed ravimid));
Tusistusi ette ei nde, kuna on tegemist minimaalselt invasiivse tehnikaga.

Kirjeldus (kasutatavad
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4.4. taotletava teenuse osutamiseks ja patsiendi edasiseks jéalgimiseks vajalikud
tervishoiuteenused ja ravimid (s.h ambulatoorsed) vm Uhe isiku kohta kuni vajaduse 16ppemiseni
ning vordlus punktis 3.5 nimetatud alternatiividega kaasnevate teenustega;

Patsiendid edasist jalgimist ei vaja.

45. teenuse vOimalik véar-, ala- ja liigkasutamine; teenuse optimaalse ja ohutu kasutamise
tagamiseks teenusele kohaldamise tingimuste seadmise vajalikkus;
Selektsiooni patsientide valikule teeb ortodont, kui néeb ette pikaajalist ortodontilist ravi.

4.6. patsiendi isikupéra voimalik mdju ravi tulemustele;
Soltub anomaalia raskusest, mitte ravimeetodist.
5. Vajadus
5.1.  Eestis teenust vajavate patsientide arvu hinnang (ihe aasta kohta 4 aasta I0ikes), kellele on
reaalselt vdimalik teenust osutada taotletud naidustuste 10ikes:
Teenuse Patsientide arv | Patsientide  arv | Patsientide  arv | Patsientide arv
naidustus aastal t* aastal t+1 aastal t+2 aastal t+3
1 2 3 4 5
Kortitsisioon | 20 20 20 20
20
*t — taotluse menetlemise aastale jargnev aasta;
5.2.  teenuse mahu prognoos (ihe aasta kohta 4 jargneva aasta kohta ndidustuste 18ikes:
Teenuse Teenuse maht | Teenuse maht | Teenuse maht | Teenuse maht
naidustus aastal t aastal t+1 aastal t +2 aastal t +3
1 2 3 4 5
20 20 20 20 20

6. Taotletava teenuse kirjeldus

6.1. teenuse osutamiseks vajalik koht (palat, protseduuride tuba, operatsioonituba, vm);
Hambaravi kabinet vdi operatsioonituba

6.2. patsiendi ettevalmistamine ja selleks vajalikud toimingud: premedikatsioon, desinfektsioon
vOi muu;
Lokaalanesteesia, suuddne — ja imbruse desinfitseerimine

6.3.  teenuse osutamise Kirjeldus tegevuste l6ikes;
Lokaalanesteesia, Patsiendi katmine steriilsete linadega, Skalpellitera vOi peitli v6i puuriga
(oleneb tehnikast) tehakse bukaalsele (vajadusel, sdltuvalt anomaaliast ka palatinaalsele voi
linguaalsele) interdentaalsesse alveolaarluusse luulised defektid. Vajadusel haavad 6mmeldakse
Protseduuri tehakse tle kogu suu sbltuvalt anomaaliast.

7. NoOuded teenuse osutajale

7.1.  teenuse osutaja (regionaalhaigla, keskhaigla, tldhaigla, perearst, vm);
ndo-ldualuudekirurg, hambaravikabinetis

7.2.  infrastruktuur, tervishoiuteenuse osutaja tdiendavate osakondade/teenistuste olemasolu
vajadus;
ei ole vaja

Lk5/7




7.3.  personali (tdiendava) valjaGppe vajadus;
lisapersonal (operatsioonidde vOi hambaraviassistent ) lisa taiendOpet ei vaja

7.4.  minimaalsed teenuse osutamise mahud kvaliteetse teenuse osutamise tagamiseks;
Protseduuri teostatakse 1 kord anomaaliaga patsiendil

7.5.  teenuse osutaja valmisoleku v@imalik mdju ravi tulemustele.
Kiirem ravi efekt

8. Kulutdhusus

8.1.  teenuse hind; hinna pdhjendus/selgitused,;
Arvestades operatsioonil kasutatavaid vahendeid: steriilsete linade komplekt ja osteotoomia
komplekt, siis on teenuse hind vorreldav hetkel kasutusel oleva koodiga:

Retineerunud v6i impakteerunud hamba eemaldamine osteotoomiaga 020803

8.2.  teenuse osutamisega kaasnevate teenuste ja soodusravimite, mis on nimetatud p 4.4, isiku
kohta kuni vajaduse 16ppemiseni esitatud kulude vordlus alternatiivsete teenuste kuludega isiku
kohta kuni vajaduse I6ppemiseni;

lisateenuseid ja ravimeid patsient ei vaja

8.3. ajutise toovdimetuse hivitise kulude muutus (Ghe raviepisoodi kohta tuginedes
tdenduspdhistele uuringutele vorreldes alternatiivsete teenustega;
Patsient ei vaja toovBimetuspuhkust seoses suuddne operatsiooniga.

8.4. patsiendi poolt tehtavad kulutused vorreldes alternatiivsete teenuste korral tehtavate
kuludega

9. Omaosalus

9.1.  hinnang patsientide valmisolekule tasuda ise teenuse eest osaliselt voi taielikult
Enamus hambumusanomaaliaid korrigeeritakse lapseeas. Kuna hambaravi on alla 19 eluaasta tasuta,
siis on vajadus pakkuda teenust tasuta.

10. Esitamise kuup&ev 13.01.2016

11. Esitaja nimi ja allkiri Marianne Soots

12. Kasutatud kirjandus

Corticision to Accelerate Tooth Movement Presented by Dr. Young-Guk Park, Professor and Chair
of the Department

of Orthodontics, Kyung Hee University School of Dentistry, Seoul, Korea,

at the PCSO Central Region Meeting, February 12, 2010.

Summarized by Dr. Gerald Nelson, PCSO Bulletin Editor

Am J Orthod Dentofacial Orthop. 2014 Jul;146(1):55-66. doi: 10.1016/j.ajodo.2014.03.024.
Effect of corticision and different force magnitudes on orthodontic tooth movement in a rat model.
Murphy CA!, Chandhoke T?, Kalajzic Z3, Flynn R*, Utreja A, Wadhwa S®, Nanda R’, Uribe F&.

Buschang PH, Campbell PM, Ruso S. Accelerating tooth movement with
corticotomies: is it possible and desirable? Semin Orthod 2012;18:286-294.

Norevall L.1, Forsgren S, Matsson L. Expression of neuropeptides (CGRP, substance
P) during and after orthodontic tooth movement in the rat. Eur J Orthod, 1995. 17(4):
311-25.
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