Indikaatori nimetus

Emakakaelavahi indikaator: Emakakaelavahi radikaalse
kiiritusraviga samaaegne keemiaravi kasutamine.

Indikaatori
kirjeldus/ vajaduse
pbdhjendus

Radikaalse kiiritusravi  korral on niidustatud samaaegne
plaatinapdhine keemiaravi, kui ei ole vastundidustusi keemiaravi
kasutamisele. Radiokemoteraapia on NCCN ravijuhiste jirgi esmane
ravivalik Ib2, IIA2 , IIB-1Va staadiumis emakakaelavihi korral.
Mitmed randomiseeritud uuringud ja meta-analtiiisid on néidanud, et
keemiaravi  samaaegne  lisamine  Kiiritusravile,  parandab
progressioonivaba  elulemus, véhendab surma riski 30-50%,
parandab  5aasta elulemust ca 6% vdrreldes ainult Kiiritusravi
kasutamisega (1-7).

Rahvusvaheliselt kasutatav indikaator, Sotimaa indikaatorite
nimekirjas (8), SGO indikaatorites, peetud vaga oluliseks néitajaks
Kanadas lokaalselt levinud emakakaelavahi késitluse
konsensusdokumendis (9).

Definitsioon

Esmaselt Kiiritusraviga ravitud emakakaelavéhi diagnoosiga
patsientide osakaal, kellele on samaaegselt Kiiritusraviga
ordineeritud keemiaravi kdigist radikaalsel eesmargil Kiiritusravi
saanutest.

Indikaatori tiup

Protsessi indikaator

Lugeja Y - Patsientide arv, kes on kiiritusraviga samal ajaperioodil saanud
ka keemiaravi

Nimetaja N - Patsientide arv, kes on saanud radikaalset kiiritusravi

Valem X (%) = (Y/N) * 100

Sihtgrupp Koik radikaalsel ehk tervendaval eesmaérgil Kkiiritusravi
(740201+740302,740201+740303,740202+740302,740202+74030)
saanud esmased emakakaelavahi diagnoosiga patsiendid.

Eeldused e Podhidiagnoos C53-53.9

indikaatori e Emakakaelavahi esimene keemiaravi kuupéev (kompleks

arvutamiseks

kood 326R)

o Kiiritusravi 1 fraktsiooni kuupéev (740201 v6i 740202)

o Keemiaravi kuupdev samal p&eval voi kuni 6 n&dalat alates
esimesest kiiritusravi (740201 vdi 740202) fraktsiooni
kuupdevast

NB! 6 kuud enne kiiritusravi kuupéeva ei tohi olla tehtud Kirurgilist
ravi:

1) laparoskoopia: LCD31+PJD64

2) vOi (laparosk. trahhelekt.) LDC96+LEW97+PJD64

3) vOi LCDO04 (in situ puhul)

4) laparotoomia: LCD30+PJD54

5) vo0i (lahtine trahhelekt.) LDC96+LEC00+PJD54

6) vOi LCDO0




e Patsiendid alates 18.eluaastast
e Ambulatoorse vdi statsionaarse ravi tunnus

Sisse arvatud

Puudutab ainult raviasutusi, kus pakutakse kiiritusravi teenust
(PERH, TUK)

Vélja arvatud -

Tolgendus 70%, hdlmab olukordi, kus keemiaravi manustamine on
vastundidustatud vanuse vdi kaasuvate haiguste tottu.

Andmeallikad e Haiglate infoslisteemid

Jalgimisperiood

Jalgimisperiood 01. jaanuar — jargmise aasta 01. marts. Andmeid
analliusitakse 1 kord aastas.
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