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Eesti Naistearstide Selts esitab taotluse ,Guneiglised operatsioonid“ edasiseks menetlemiseks
jargnevad lisaandmed:

1. ultraheliskalpelli aparatuuri tehniline kirjeldu s, erinevate tootjate mudelid (vGimalusel viited
kirjandusele);

Peame  vajalikuks valjendi  “ultraheliskalpell” asandst valjendiga [Bike- ja
koagulatsiooniinstrument’ kuna kdne all on erinevat flusikalist energiaitr@neli, diatermia,
plasmaenergia) v6i nende kombinatsiooni kasutaxafypar.

A. Ultrahelienergia ja/vbi ultrahelienergia ning bigatenergia kombinatsiooni kasutatava
aparatuuriga vOib koaguleerida kuni 7 mm labimb@wgresooni minimaalse lateraalse
koekahjustusega. Instrumendi aktiivterast levibrhua vaid maksimaalselt 1mm kaugusele.
Nimetatud omadus teeb sellise aparatuuri oluligeks endokoopilises kirurgias, mis on
vorreldes nn “lahtise kirurgiaga” tehniliselt kekam, kuid markimisvaarselt
patsiendis@bralikum.

e Instrument IGikab ja koaguleerib kudet samaaegaeffuudab turvaliselt sulgeda kuni
7mm veresooni. Instrumendid on multifunktsionaalsednendega on voimalik
koaguleerida, I8igata, puurida, uuristada, kiliitgata, prepareerida. Instrument asendab
seega kaare, klipsiaplikaatorit, dissektorit, kdagtorit jm.

¢ Kuna tegemist on multifunktsionaalse instrumendlgheneb oluliselt operatsiooni aeg.
Oluliselt vaheneb ka kudede veritsus.

e Kuumuse minimaalse leviku tottu paranevad patsieriaied kiiremini ning
taastumisprotess pdhjustab patsiendile vahem waguam kiirem.

B. PK (plasmakoagulatsioon) tehnoloogia - koe takistkisntrolliv bipolaarne veresoonte
sulgemise slisteem.
e On kasutatav nii lahtistel kui ka laparoskoopilisteeratsioonidel.
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e  Sulgeb kuni 7mm (kaasaarvatud) veresooned.

e Lihem operatsiooniaeg tanu vahenenud ligatuuridetimise vajadusele

o Vaheneb vBimalike dmblusmaterjalist pdhjustatudr&aktsioonide oht.

e Lihem patsiendi narkoosiaeg.

e Instrument kontrollib koetakistust ja vastav heligial teavitab kasutajat turvaliseks koe
I6ikamiseks mehhaaniliselt.

¢ Minimaalne soojuse levik imbritsevatele kudede&gjendi ohutus).

e PKS HALO koaguleerimis-ja Idikamistangid - multikisionaalne instrument - kudede
haaramiseks, dissektsiooniks, koagulatsiooniks Gi&kaimiseks. Pole vaja kasutada
lisainstrumente. Vaheneb sagedasest instrumenatietamisest tingitud oht patsiendi
vigastamiseks (omane just laparoskoopilisel ope@igdele). Liheneb ka
operatsiooniaeg (patsient vahem aega narkoosis).

Informatsioon tootjate kohta:
OLYMPUS

1. ESG400+USG-400= THUNDERBEAT - kombineeritud |16ika-koagulatsioonimehhanism,
mis toimib ultrahelienergia ja raadiosageduslikpdbkarenergia koosmagjuna.

2. SonoSurg- ultrahelienergia méjul toimiv instrument

3. PK (plasmakoagulatsioon) tehnoloogia - koetakiskasttrolliv bipolaarne veresooni sulgev
sisteem

JOHNSON & JOHNSON (Ethicon)

1. Harmonic - ultraheli generaator GEN11 Harmonic Btartoimib ultrahelienergial ja/voi
ultraheli- ning bipolaarenergia koosmajtnsea)

Aparatuuri tehnilised kirjeldused ja mdned artikid toodud pdf.failidena taotluse I6pus.

2.  2014. aastal teostati taotluses nimetutud operat®iae 3941 korral, palume hinnangut kui
suures mahus neist operatsioonidest kasutati ultradli skalpelli (vBimalusel esitada
operatsioonikoodide |6ikes);

Laparoskoopiliste  histerektoomiate (HK hinnakirja#tidl 061105; 061106) puhul on
“ultraheliskalpell” /“Idike - ja koagulatsiooniingiment” kasutusel 90 — 100% juhtudest.

NB! Vajalikuks osutub “ultraheliskalpelli” /“Idike- ja koagulatsiooniinstrumendi” kasutamine ka
gunekoloogilises onkoloogilises “lahtises” kirurgiaHK hinnakirjakoodid 061102; 071101 - 071105
ja dgn.koodid C51 — C57) — kasutusprotsent hedaalmata.

Munasarjade/munajuhade endoskoopilises kirurgiasK (Hhinnakirja kood 051106) on

“ultraheliskalpelli” /“I6ike - ja koagulatsiooniiteumendi” kasutusprotsent madalam (20 — 30%).
Kasutatakse keerulisemate operatsioonide puhul iteksdkui on tegemist valjendunud liitelise
protsessiga kdhubdnes, mil valdavalt kasutusel bipelaarne koagulatsioon on liialt ohtlik kudede



termilise kahjustuse riski t6ttu. Samuti kui patsiik on kO&rge operatsioonirisk kaasnevate
patoloogiate tottu ja vajalik on minimiseeride asiooniaega — eelkbige eakatel kardiovaskulaarse
patoloogiaga patsientide puhul.

Konkreetne kasutusprotsent on haiglate |6ikes ‘erifge soltub aparatuuri olemasolust ning
kirurgilisest kogemusest.

3. Kui palju erialasid kasutavad ultraheliskalpelli operatsioonide teostamisel ning kas
ultraheliskalpelli kasutust jagatakse teiste erialdega? Kui palju ultraheliskalpelle on kasutuses
raviasutuses?

Sellist aparatuuri kasutatakse lisaks gunekolagtgili operatsioonidele ka uroloogilistel,
dldkirurgilistel, onkoloogilistel jne. operatsio@al ning loomulikult jagatakse aparatuuri erinevate
erialade operatsioonide vahel. Ultrahelienergialhipév aparatuur on kasutusel Po&hja-Eesti
regionaalhaiglas, TU Kliinikumis, mdlemas Tallinneeskhaiglas ning enamuses maakondade
keskhaiglates. THUNDERBEAT (st. kombineeritud |8ika koagulatsioonimehhanism, mis toimib
ultrahelienergia ja raadiosagedusliku bipolaaraagkgosmdjuna) on hetkel kasutuses SA PERH ja
TU Kliinikumis ning soetamisel AS LTKH-s . Parnu igkas on kasutusel PK tehnoloogia.

4, Kui palju véaheneb operatsiooniaeg kasutades uliheliskalpelli (minutites vdi arvestades
osakaalu operatsiooni kestvusest)?

Laparoskoopiliste radikaalsete husterektoomiate upulvdheneb kombineeritud [8ike- ja
koagulatsiooniinstrumendi  kasutamisel,mis  toimib traklelienergia ja raadiosagedusliku
bipolaarenergia koosmdjuna (Thunderbeat), opemmisi@aeg keskmiselt 26% (115 minutilt 85
minutile) vorreldes k&aride ja bipolaarelektrokdaggiooni kasutamisega.

A randomized study comparing the use of Thundetieeahology vs. standard electrosurgery during
laparoscopic radical hysterectomy and pelvic lymg#raectomy for gynecological cancer.Fagotti, G.
Vizzielli, F. Fanfani, V. Gallotta, C. Rossitto, Bostantini, S. Gueli-Alletti, N. Avenia, R. lodi¢&.
ScambiaJ Minim Invasive Gynecol. 2014 May-Jun;2443)-53

e Jackson TD, Wannares JJ, Lancaster RT, et al. Bpeged matter? The impact of operative
time on outcome in laparoscopic surgery. Surg Ead@811;25(7):2288-2295.

e Seehofer D, Mogl M, Boas-Knoop S, et al. Safety effidacy of new integrated bipolar and
ultrasonic scissors compared to conventional lagaagpic 5-mm sealing and cutting
instruments. Surg Endosc. 2012;26(9):2541-2549.

¢ A randomized controlled studyomparing Harmonic versus electrosurgery in laparoscopic
myomectomy.Litta P, Fantinato S, Calonaci F, CoBmiilippeschi M, Zerbetto I, Petraglia
F, Florio P.Fertility and Sterility. 2010;94(5):1&@31886Sealing vessels up to 7 mm in
diameter solely with ultrasonic technology.Timm RAg8her RM, Tellio KR, Welling AL,
Clymer JW, Amaral JF. Medical devices (Aucklan@.N2014;7:263—-271

e Sealing vessels up to 7 mm in diameter solely wlithsonic technology.Timm RW, Asher RM,
Tellio KR, Welling AL, Clymer JW, Amaral JF.

Medical devices (Auckland, N.Z.). 2014,7:263-271

5. Kas ultraheliskalpelli kasutades muutub operatsioniks kasutatavate tarvikute valik? Tuua



vdlja erisused ultraheliskalpelliga ja ilma ultrahdiskalpellita tehtavate operatsioonide seadmete
ja tarvikute vahel.

Instrument I6ikab ja koaguleerib kudet samaaegsatiudab turvaliselt sulgeda kuni 7mm veresooni.
Instrumendid on multifunktsionaalsed - nendega dhmalik, koaguleerida, Ifigata, puurida,
uuristada, kihiti I6igata, prepareerida. Instrumaséndab seega k&are, klipsiaplikaatorit, disséktor
koagulaatorit jms. Véaheneb oht patsiendi vigastakss mis vOib tingitud olla sagedasest
instrumentide vahetamisest laparoskoopilisel dpmranil. Oluliselt vaheneb dmblusmaterjali kulu —
seoses veritsuse vahenemisega ei ole vaja kudesitefila. Vaheneb dmblusmaterjalist pdhjustatud
koereaktsiooni - ja infektsioonirisk ning kulud dnbotikumidele.

6. esitada ultraheliskalpelli ostuarve;

NB! Kaasaegsel aparatuurili on kasutusel AINULT (drdked otsikud. Rahvusvaheliste

endoskoopilise kirurgia erialaseltside ravijuhendiékvad ette endoskoopilises kirurgias Uhekordse
instumentaariumi kasutamist . Probleemiks on kokdsutatavate instrumentide (sisevalendike)
steriliseerimine, mistéttu jaab vdimalus vO0ra veg#égikide ning haigustekitajate kandumisele
opereeritava patsiendi organismi.

OLYMPUS koaguleerivate-l6ikavate instrumentideiga$eadmete hinnad.

1. ESG400+USG-400= THUNDERBEAT - kombineeritud Bika koagulatsioonimehhanism,
mis toimib ultrahelienergia ja raadiosageduslipdbkarenergia koosmagjuna.



TOODE

Elektrokirurgiline

generaator ESG-400

Ultraheli generaator

USG-400

Thunderbeat
muundurkaabel

TD-TB400

Thunderbeat
lahtise

instrument-
aktiveeritav

kasilulitusega (5
karbis)

TB-0520I1C

5x200mm

Thunderbeat
laparoskoopilise
operatsiooni

aktiveeritav
kasiltlitusega

(5 tk karbis)

TB-0535PC/FC

KOGUS
1tk 11 619,07
1tk 8632,26
instrumendi 1tk
uhekordne 5tk
operatsiooni
tk
uhekordne 5tk

instrument-

HIND €

13 942,88

10 358,71

2578,82

2321

2321

HIND € koos km-ga

3094,58

2785,2

2785,2



5x350mm

Thunderbeat

lahtise

instrument-
aktiveeritav

uhekordne 5tk

operatsiooni

kasilllitusega

(5 tk karbis)
TB-0920FC

9x200mm

2887,44 3464,92

NB! Uksiku laparoskoopilise otsiku hind 557,04 EURhtisel operatsioonil kasutatava otsiku

hind 692,8 EUR.

2. SonoSurg- ultrahelienergia mojul toimiv instrument

TOODE KOGUS

Ultraheli generaator 1tk
SonoSurg G2

SonoSurg
instrumendi 1tk

muundurikaabel
MAJ-1121

SonoSurg
instrumendi 1tk

energiamuundur
SonoSurg-T2H-C

SonoSurg lahtise 1tk

HIND €

12 505,58

1114,44

2848,40

2589,7

HIND € koos km-ga

15 006,70

1337,32

3418,08

3107,64



operatsiooni
instrument

(autoklaavitavad
ultrahelikaarid)-

aktiveeritav
jalglilitiga

T3135, 5x200mm

SonoSurg
laparoskoopilise 1tk

operatsiooni
instrument

(autoklaavitavad
ultrahelikdarid)-

aktiveeritav
jalglilitiga

T3105, 5x350mm
Jalgpedaal 1tk

MAJ-1256

2713,06 3255,67

3178,20 3813,84

PK tehnoloogia - koetakistust kontrolliv bipolaarneveresooni sulgev siisteem

TOODE KOGUS

PKS HALO ldike-ja 5tk
koagulatsioonitangid
laparoskoopilise

operatsioonile  (5tk
karbis)-

aktiveeritav
kasilulitusega

5x330 mm

HIND € HIND € koos km-ga

1935,00 2322



PKS
koaguleerimistangid 5 tk 1000 1200

lahtisele
operatsioonile

5 tk karbis)-
aktiveeritavad

jalglilitiga
250mm
PKS Plasma SORD 5tk 2498,42 2998,10

bipolaarne
mortsellaator (5

tk karbis)

15x170mm

PKS BILL bipolaarne
ling 1tk 764,83 917,80

laparoskoopilisele
operatsioonile

5x330mm

NB! Uksiku laparoskoopilise otsiku hind 464,4 EURjhtisel operatsioonil kasutatava otsiku
hind 240 EUR.

JOHNSON & JOHNSON (_Ethicon)

Harmonic - ultraheli generaatori GEN11 Harmoniorfsd varieeruvad haiglate kaupa , kuid
keskmine laparskoopilise otsiku hind on 391 EURItig on kasutatav thekordselt.

7. Mitu tundi nadalas on ks ultraheliskalpell keskniselt kasutuses?

Toome ndaite “ultraheliskalpelli” / “lGike - ja koatatsiooniinstrumendi” kasutamisest
giinekoloogilistel operatsioonidel TU Kliinikumis /6 LTKH Naistekliinikus.

Nadalas toimub keskmiselt 15 operatsiooni, milleswtatakse “ultraheliskalpelli” / “IGike - ja
koagulatsiooniinstrumenti”. Arvestades iga opeaasi pikkuseks keskmiselt 2 tundi, saame



“ultraheliskalpelli” /“I6ike — ja koagulatsiooniitisimendi” keskmiseks kasutuseks 30 h/ nadalas (see
on arvestatud AINULT giinekoloogia eriala operatside kohta TU Kliinikumis ja AS LTKH-s).



