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Stanowisko Rady Konsultacyjnej
nr 37/2011 z dnia 18 kwietnia 2011 r.
w sprawie usuniecia z wykazu ogélnostomatologicznych swiadczen
gwarantowanych udzielanych w znieczuleniu ogélnym
swiadczenia gwarantowanego ,,Gingiwoosteoplastyka”

Rada Konsultacyjna uwaza za niezasadne usuniecie z wykazu swiadczen
gwarantowanych (dotyczy usuniecia wykonywania swiadczenia jako
samodzielnej procedury w znieczuleniu ogdlnym - zatgcznik nr 3 ,Wykaz
swiadczenn ogolnostomatologicznych udzielanych w znieczuleniu ogolnym";
swiadczenie dotyczy dzieci i mtodziezy do ukonczenia 18 roku Zycia) swiadczenia
gwarantowanego ,,Gingiwoosteoplastyka (KOD ICD-9-CM: 23.1610)”.

Uzasadnienie stanowiska

Zasadniczym argumentem za przyjeciem proponowanego we wniosku usuniecia procedury
z zatacznika nr 3 do rozporzadzenia MZ z 30 sierpnia 2009 r.> miataby byé podnoszona przez
ekspertow i wnioskodawce poprawa bezpieczenstwa. Znieczulenie ogdlne wigze sie z niewielkim
ryzykiem powiktan, aczkolwiek niektére z nich mogg stanowi¢ zagrozenie dla zdrowia. Zaniechanie
wykonywania rozpatrywanego $wiadczenia w znieczuleniu ogdlnym zmniejszytoby to ryzyko. Jednak
wielkos¢ tego efektu trudno ocenié¢, gdyz nie ma danych, ile procedur wykonano w znieczuleniu
ogoélnym ,niepotrzebnie”. Sposdb finansowania tych swiadczen nie zacheca do ich mnozenia i s3 one
trudno dostepne, na co wskazujg takze dane NFZ na temat wykonania s$wiadczen
ogodlnostomatologicznych w znieczuleniu ogdélnym. Z analizy prawnej zlecenia wynika, ze decyzja
o usunieciu $wiadczenia z zat. 3 spowoduje konieczno$¢ ponoszenia kosztdw wykonania
tej procedury jako samodzielnej w znieczuleniu ogdlnym przez $Swiadczeniobiorcdw. Tymczasem
w praktyce istniejg rzadkie, ale wazne z punktu widzenia klinicznego, powody do wykonania tego
Swiadczenia w znieczuleniu ogdlnym. Dlatego dalsze ograniczanie dostepu do omawianego
Swiadczenia jest, zdaniem Rady, nieuzasadnione.

Tryb przygotowania stanowiska

Niniejsze stanowisko opracowane zostato przez Rade Konsultacyjng na podstawie opracowania
»Usuniecie swiadczenia gwarantowanego z zakresu Swiadczen ogdlnostomatologicznych udzielanych
w znieczuleniu ogdlnym Gingiwoosteoplastyka. AOTM, 12.04.2011 r.”.* Zgodnie z pismem Ministra
Zdrowia z dnia 22.09.2010 r.,* w przypadku tego zlecenia nie jest wymagany raport: ,W stosunku do
tej czesci zlecenia, ktéra jest zawarta w zaftgczniku nr 2 uprzejmie informuje, ze nie ma potrzeby
wykonywania raportul...]. Swiadczenia wymienione w zataczniku nadal pozostajg $wiadczeniami

gwarantowanymi zawartymi w pozostatych pakietach i beda dostepne ogdétowi pacjentéw”.

Problem zdrowotny

Gingiwoplastyka jest resekcyjnym zabiegiem chirurgicznym na przyzebiu z wykorzystaniem skalpela,
metod elektrochirurgicznych lub lasera CO,. Celem gingiwoplastyki jest przywrdcenie fizjologicznego
ksztattu dzigsta: girlandowatego przebiegu dzigsta brzeinego z ostrokatnie wyciggnietymi
brodawkami miedzyzebowymi oraz wklestg powierzchnig przedsionkows i jezykowg. Druga czesé
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zabiegu to osteoplastyka, czyli formowanie przez usuniecie tkanki kostnej, ktéra nie bierze udziatu
w utrzymywaniu zebéw.!

Warunkiem powodzenia zabiegéw chirurgicznych na przyzebiu jest osiggniecie przed zabiegiem
wartosci wskaznika okreslajgcego stan higieny jamy ustnej wg Lindego (API) <15%. U pacjentéw
wymagajacych leczenia w znieczuleniu ogdlnym (niepetnosprawnych i uposledzonych) spetnienie
tego kryterium jest trudne.’

Gingiwoplastyka w opinii konsultanta krajowego z dziedziny stomatologii dzieciecej nie powinna by¢
wykonywana (nie jest wskazana) u dzieci i mtodziezy do 18 r.z.!

Wskazania do znieczulenia ogdlnego w chirurgii stomatologicznej sg scisle okreslone i powinny
ogranicza¢ sie do sytuacji braku mozliwosci wykonania znieczulenia miejscowego; dotyczy
to nastepujacych grup pacjentéw:?

e 0s6b psychicznie chorych, uposledzonych umystowo,

e dzieci szczegdlnie pobudliwych lub tzw. specjalnej troski,

e 0s0b ze stwierdzong alergig na $rodki znieczulenia miejscowego,

e 0s6b z rozlanymi stanami zapalnymi okolicy szczekowo-twarzowej,

e 0s6b zakwalifikowanych do ekstrakcji mnogich w réznych sektorach jamy ustnej,

e gdy znieczulenie wykonuje sie na zyczenie pacjenta, nalezy go uprzednio poinformowac
o mozliwosci powikfan znieczulenia ogdlnego.

Przeciwwskazania do wykonania znieczulenia ogdlnego podczas zabiegdw stomatologicznych —
bezwzgledne przeciwwskazania ogdlnomedyczne:*

e choroby uktadu krazenia,

e niewydolnosé nerek,

e ostra lub przewlekta niewydolnos¢ uktadu oddechowego,

e infekcje drég oddechowych,

e nieuregulowana cukrzyca,

o wszelkie nieprawidtowosci w budowie anatomicznej mogace utrudniaé intubacje i wentylacje,
e choroby przyzebia brzeznego o przebiegu ostrym,

e zapalenie opryszczkowe.

Znieczulenie ogdlne w zaleznosci od techniki i drogi podawania lekéw mozna podzieli¢ na:*

znieczulenie wziewne dotchawicze i przez maske,
e znieczulenie catkowicie dozylne,

e znieczulenie, tzw. ztozone: dozylne i wziewne,

dozylne farmakologiczne uspokojenie i postepowanie przeciwbdlowe, tzw. sedacja i analgezja.

Wybdr metody znieczulenia nalezy do anestezjologa i podyktowany jest typem i rozlegtoscia zabiegu,
a takze stanem i wiekiem pacjenta.’

Kazde znieczulenie i kazdy zabieg chirurgiczny niosg ryzyko powiktan. Powiktania dotyczace
znieczulenia ogdlnego w chirurgii stomatologicznej mozna podzieli¢ na tzw. mate i duze. Do tych
pierwszych zaliczamy nudnosci i wymioty pooperacyjne, bél gardta i krtani po rurce intubacyjnej,
uszkodzenie $luzéowki jamy ustnej laryngoskopem. Duze powiktania stwarzajg bezposrednie
zagrozenia 2ycia pacjenta. Nalezg do nich: niewydolnos¢ oddechowa spowodowana
przedawkowaniem anestetykdw i analgetykdw u pacjenta niezaintubowanego, niedroznosé¢ drog
oddechowych spowodowana aspiracjg ciata obcego (zab lub jego fragment, tampon) albo obrzekiem
tkanek miekkich, zaburzenia rytmu serca zwigzane z uzyciem wziewnych anestetykdéw, a takze
hipotensja ortostatyczna, spowodowana pozycjg siedzgcy pacjenta. Krytycznym powiktaniem jest
zatrzymanie akcji serca, wymagajace natychmiastowego postepowania reanimacyjnego.2
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Odnalezione dane na temat czestosci zgondw podczas znieczulenia ogdlnego w czasie zabiegdéw
stomatologicznych w warunkach ambulatoryjnych, w latach 1966-2003, wskazujg czestosci
1/300-460 tys. w latach 60.-70. XX w., malejagce do 1/700-850 tys., a nawet 1/1 600 tys. poczawszy
od lat 90. XX w. i w opinii Konsultanta Krajowego w dziedzinie anestezjologii ogdlnie czestos¢ zgondw
jest w tym zastosowaniu znieczulenia ogélnego krytycznie niska."

Obecna standardowa terapia

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 30 sierpnia 2009 r. w sprawie Swiadczen gwarantowanych
z zakresu leczenia stomatologicznego® zawiera 11 zatacznikéw, w ktérych wymienione sg $wiadczenia
gwarantowane. Swiadczenia pogrupowano z uwagi na rézne kryteria, np. wiek $wiadczeniobiorcéw
(do ukoniczenia 18 r.z.), mozliwos¢ istnienia u Swiadczeniobiorcdw chordb zakaznych lub z uwagi
narozne dziedziny stomatologii, w ktdrych $wiadczenie jest udzielane. Wykaz zatgcznikéw
do rozporzadzenia:

Zat. 1. Wykaz swiadczen ogdlnostomatologicznych oraz warunki ich realizacji.

Zat. 2. Wykaz swiadczen ogdlnostomatologicznych dla dzieci i mtodziezy do ukoriczenia 18 r.z. oraz
warunki ich realizacji.

Zat. 3. Wykaz swiadczen ogdlnostomatologicznych udzielanych w znieczuleniu ogélnym oraz warunki
ich realizacji.

Zat. 4. Wykaz Swiadczen stomatologicznych dla $wiadczeniobiorcéw z grupy wysokiego ryzyka choréb
zakaznych, w tym chorych na AIDS, oraz warunki ich realizacji.

Zat. 5. Wykaz swiadczen chirurgii stomatologicznej i periodontologii oraz warunki ich realizacji.

Zat. 6. Wykaz swiadczen ortodoncji dla dzieci i mtodziezy do ukoriczenia 18 r.z. oraz warunki
ich realizacji.

Zat. 7. Wykaz swiadczen protetyki stomatologicznej oraz warunki ich realizacji.

Zat. 8. Wykaz swiadczen protetyki stomatologicznej dla swiadczeniobiorcéw po chirurgicznym
leczeniu nowotwordw w obrebie twarzoczaszki oraz warunki ich realizacji.

Zat. 9. Wykaz swiadczen stomatologicznej pomocy doraznej oraz warunki ich realizacji.
Zat. 10. Wykaz profilaktycznych swiadczen stomatologicznych dla dzieci do ukoniczenia 6 r.z.

Zat. 11. Wykaz profilaktycznych swiadczen stomatologicznych dla dzieci i mtodziezy do ukonczenia
19r.z.

Dane Swiadczenie moze wystepowaé w wiecej niz jednym zatgczniku do tego rozporzadzenia. Bardzo
czesto jedyng cecha rdznicujacg to samo Swiadczenie wystepujgce w rdznych zatgcznikach jest
zmiana warunkow jego wykonywania. Oceniane s$wiadczenie wystepuje w zatgcznikach 3 i 5.
Jednak jedynie w oparciu o zat. nr 3 swiadczenie moze by¢ wykonane jako oddzielne swiadczenie
w znieczuleniu ogdélnym. W zwigzku z tym, decyzja o usunieciu Swiadczenia z zatgcznika nr 3,
spowodowataby catkowite zlikwidowanie mozliwosci wykonywania  gingiwoosteoplastyki
w znieczuleniu ogdlnym, jako samodzielnej procedury w ramach $wiadczen gwarantowanych,
finansowanych ze $rodkéw publicznych.*

Proponowana terapia

Wprowadzana zmiana to: ,Usuniecie mozliwosci stosowania znieczulenia ogdlnego dla wykonywania
Swiadczenia ,,Gingiwoosteoplastyka” jako samodzielnej procedury. Wedtug wnioskodawcy zmiana
ma na celu doprowadzenie do sytuacji, w ktérej po zastosowaniu znieczulenia ogélnego u pacjentow
stosuje sie metody pozwalajgce na petne przeprowadzenie leczenia podczas jednego znieczulenia.
Wyklucza sie w ten sposdb podejmowanie dziatan czgstkowych. Ma to na celu ograniczenie sytuacji,

w ktérych naduzywa sie stosowania znieczulenia ogélnego u pacjenta”.*

Uzasadnienie Ministra Zdrowia wskazujgce wptyw s$wiadczenia na poprawe zdrowia obywateli
stwierdza, ze: ,,W zwigzku z ryzykiem, jakie wigze sie ze znieczuleniem ogdlnym, powinno ono by¢
ograniczane do niezbednego minimum. W celu zmniejszenia powiktan, ktére mogg wystgpic¢ podczas
znieczulenia ogdlnego, w znieczuleniu ogélnym powinny by¢ wykonywane tylko te zabiegi
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stomatologiczne, ktére mogg i/lub powinny by¢ zakoriczone w trakcie jednej wizyty. Zaproponowano

wiec takg zmiane w katalogu swiadczen, ktéra prowadzitaby do zagwarantowania wykonania catosci

leczenia stomatologicznego w trakcie jednej wizyty (jednego znieczulenia)”.*

Efektywnos$c¢ kliniczna

Whiosek nie dotyczy efektywnosci samej procedury gingiwoosteoplastyki.
Bezpieczenstwo stosowania

Whiosek nie dotyczy bezpieczeristwa samej procedury gingiwoosteoplastyki.

Koszty $wiadczenia i jego wptyw na budzet ptatnika

W latach 2008-10 wykonano fgcznie 37 swiadczen gingiwoosteoplastyki w ogélnostomatologicznym
znieczuleniu ogdlnym (koszt catkowity ok. 11 280 zt). Jesli zatozy¢, ze w 2011 roku wykonanych
zostanie 10 swiadczen gingiwoosteoplastyki w znieczuleniu ogélnym (srednia z lat 2009 i 2010),
ich wartos¢ wyniesie ok. 3780 zt. Réwnoczesnie budzet NFZ na Swiadczenia z zakresu leczenia
stomatologicznego wynosi ok. 1,8 mld zt."

Wedtug opinii NFZ ,wykreslenie ktoregokolwiek ze Swiadczen z listy swiadczen gwarantowanych
w znieczuleniu ogdélnym skutkuje brakiem mozliwosci ich rozliczenia w ramach umowy zawartej
na przedmiotowy zakres z NFZ. Swiadczenie niewymienione w zatgczniku nr 3 do rozporzadzenia,
jezeli jest udzielane pacjentowi w znieczuleniu ogdlnym, jest w 100% ptatne przez pacjenta”.
Réwnoczesnie ,w tych samych godzinach lekarz nie moze realizowaé¢ dwdch lub wiecej zakresow
Swiadczen. Dlatego nalezy przyjagé, ze lekarz realizujgcy umowe na Swiadczenia
ogolnostomatologiczne, udzielane w znieczuleniu ogdélnym nie moze w tym samym czasie rozliczaé
$wiadczen stomatologicznych, w ramach innych zakontraktowanych zakreséw $wiadczen.”*

Koszt znieczulenia ogdlnego podczas zabiegdw stomatologicznych na rynku ustug stomatologicznych
waha sie w granicach 250-500 zt, podczas gdy ogdlna wartos¢ analizowanej procedury (razem
ze znieczuleniem, miejscowym lub ogdlnym) wynosi w 2011 roku 9*4,11 zt, czyli 36,99 zt."

Biorgc pod uwage powyzsze argumenty, Rada Konsultacyjna podjeta decyzje jak na wstepie.
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