Lisaandmed Eesti Oftalmoloogide Seltsi poolt esitatud taotluse ,,Amnioni membraani (AM)
kaitlemine ja sailitamine” edasiseks menetlemiseks

1. tapsustada, millised on doonori valiku kriteeriumid;

Doonoriks sobib rase naine, kes siinnitab plaanilise keisrildike teel ja kes on péarast informeeritud
nousolekut valmis platsenta koos lootekotiga siirdamiseks annetama. Keisrildike pdhjuseks ei tohi olla
loote patoloogia. Lisaks ei tohi tal olla teada Uhtegi vere voi kudedega lilekantavat nakkushaigust.
Plaanilise keisrildike pdhjuseks vdib olla slinnitaja valik, armiga emakas, suur loode jms.

2. tapsustada loetelu nendest laboratoorsetest analiilisidest, mis on ndutavad vaastavalt rakkude ja
kudede siirdamise seadusele;

Lahtuvalt tervise- ja tooministri 18. martsi 2015 maarusest nr 12. tuleb elusdoonorilt vétta analiiisid
HIV, HBV, HCV ja suifilise suhtes hankimise ajal v6i 7 pdeva jooksul parast hankimist. Lahtume
maarusest, kus margitakse, et kui vereproove uuritakse nukleiinhappe amplifikatsiooni tehnika abil
HIV, B ja C hepatiidi suhtes ning siilifilise seroloogia piisab tGihest uuringust ja 180 paeva hiljem ei ole
enam vaja teha kordusuuringut. Lisaks saadetakse parast prepareerimist ja esialgselt 24h kiilmutamist
ks amnioni membraani tlkk steriilsuskontrolli bakterite ja seente kontaminatsiooni valistamiseks.

3. Kas taotluses on esitatud AM siirdamist vajavate isikute arv véi AM kaitlemise maht? Kui isikute arv,
siis palume lisaks tapsustada taotletava teenuse maht.

Taotluse punktis 5 on toodud amnioni membraani siirdamist vajavate patsientide hulk. Kuna thes
platsentast on voimalik valmistada umbes 15 AM tiikki tdhendab see, et aastas on praeguste mahtude
juures vaja kdidelda ja sailitada umbes 7 platsentat. Teenuse hind on arvestatud lihe platsenta ja sellest
eraldatud AM tikkide kaitlemisele ning AM kiilmutatult sailitamisele.

4. Kuidas teenuse maht jaguneb vastavat tegevusluba omavate raviasutuste vahel ?

Amnioni membraani kasutatakse praegu Eesti kahes kdrgema etapi oftalmoloogilist ravi osutavas
asutuses, Ida-Tallinna Keskhaigla (ITK) Silmakliinikus ja Tartu Ulikooli Kliinikumi (TUK) Silmakliinikus.
Eelmiste aastate AM siirdamiste statistikat arvestades on ette ndha umbes 7 platsenta prepareerimist
AM eemaldamiseks ja kiilmutatult sdilitamiseks. Seniseid teenuse mahtusid arvestades 4-5 platsentat
ITKs ja 2-3 TUK Silmakliinikus. Jargnevatel aastatel vdib maht m&nevdrra suureneda kuna AM parem
kattesaadavus vGimaldab seda kasutada suuremal hulgal patsientidel.

5. tapsustada, millised on nduded operatsioonitoale, kus AM kaitlemine toimub — kas see vastab nt
samadele tingimustele, mis AM-i siirdamise ruum;

AM kaitlemine toimub operatsiooni toas, mille tingimused vastavad AM siirdamise ruumi tingimustele.

6. Kas saame Oigesti aru, et iihe AM-i keskmine sdilitusaeg on 1 aasta?



Oleme valmistanud AM tiikke arvestusega, et tagada pidevalt piisav varu ning seetdttu on keskmiseks
sailitamise ajaks kujunenud umbes 1 aasta. PGhimotteliselt vGib AM tilikke sailitada -80°C juures
kilmutatuna vahemalt 2 aastat, ilma koe struktuuris tekiks margatavaid muutuseid. Oleme varasemas
teadustdos avaldanud selle kohta ka artikli.

7. Kas antud teenuse hind on arvestatud (he platsenta kditlemise kohta?

Teenuse hind on arvestatud 1 platsenta kaitlemise kohta, milles eraldatud amnioni membraan
jagatakse enne kiilmutamist keskmiselt 15 tikiks.

8. tdpsustada, kas kuluarvestuse lisas tabelis 6 esitatud Ghiku hind esitatud tabelis esitatud koguse
kohta? Kui mitte, palume tapsustada, mis koguse kohta;

DMEM 0,51 s66tme ja gliitserooli hind on arvestatud 1 platsenta prepareerimiseks vajaliku
kiilmutuslahuse koguse jaoks. Nailonmembraani mitakse 10 lehe kaupa pakendis ja neid kulub 1
platsenta kohta umbes 5 lehte.

Kuna eelpool mainitud maarusest ldhtuvalt on doonoril vaja nakkushaiguste anallilisid teha keisrildike
paeval lisasime nende analiilside hinna teenuse hinna arvestusse. Tdiendatud tabeli kogu hinna
kujunemise kohta saadame lahinadalatel.

9. esitada nailon membraan (pakis 10 lehte) ostuarve koopia;

Ostuarve koopia lisatud kirjale

Vastuseks kiisimusele mitmete teenuste kustutamise kohta hinnakirjast leidsid TUK Silmakliiniku ja ITK
Silmakliiniku arstid Ghiselt, vastavaid teenuseid ei tohi nimekirjast kustutada. Vastavad teenused on
kill harva kasutusel, kuid siiski vajalikud.



