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RADIOFREKVENCNI ABLACE (RFA) DELOZNiICH MYOMU POD USG KONTROLOU

Cislo vykonu:
63566

Autorska odbornost:
(623) gynekologie a porodnictvi - skupina 2

Popis:

(Pokud ma vykon jednoznacné indikace, uvedte je.)

Cilena, ultrazvukem navigovana radiofrekvencni ablace myomu/myomi. Metoda vyuziva radiofrekvencni destrukci tkan€ myomu za pomoci radiofrekvenéni
sondy a radiofrekvencniho generatoru, ktery je k danému tcelu registrovan. Lze provadét transvaginalné, transcervikalné, piipadné jako soucast
hysteroskopického ¢i laparoskopického vykonu. Vykon je provadén v celkové anestesii, mozna je i analgosedace, ¢i lokalni znecitlivéni.

Poznamka:

Obsah a rozsah vykonu:

Cim vykon zagina: Pacientka je umisténa do gynekologické polohy, zarouskovani operaéniho pole, provedena dezinfekce pochvy. Vykonu predchazi USG
vySetieni a verifikace umisténi a velikosti myomu/myomti. Obsah a rozsah vykonu: V ptipadé¢ transvaginalniho/transcervikalniho ptistupu je do pochvy
zavedena vaginalni sonograficka sonda s pracovnim endokavitdlnim nastavcem (v ptipad¢ laparoskopického vykonu je pouzito laparoskopické USG sondy).
Nasleduje zavedeni radiofrekvencni sondy do endokavitalniho néstavce a jeji aplikace do délozniho myomu za stalé USG kontroly. Nasleduje provedeni
radiofrekvencni ablace myomu. Maximalni dosazena teplota sondy je 60-80°C. Stejny postup se opakuje dle poctu a velikosti myomt s vyuzitim jednorazove
pouzitelné sondy. Jedna sonda je vyuZita pro jeden vykon/pro jednu pacientku Cim vykon konéi: Vykon je ukonéen vyjmutim radiofrekvenéni sondy,
odrouskovanim operac¢niho pole. Zapisem dokumentace.

Kategorie: P - hrazen plné¢;

Typ formulare: Hospitaliza¢ni
Omezeni mistem: SH - pouze na spec. prac. pii hospitalizaci
Omezeni frekvenci: 1 za 6 mésict

Podminky:

(Pokud je omezeni mistem "S",

popiste, ¢im je pracovisté specializované.)

Hlavnim nositelem vykonu je l¢ékat L3, Iékat pracovisté s rutinni zkuSenosti v operacni 1é€bé myomu. M4 absolvovany certifikovany kurz k uzivani ptisluSného
vybaveni pro radiofrekven¢ni ablaci myomt pod ultrazvukovou kontrolou. Vykon asistuje 1ékat L1, vykon je doporuceno provadét ve dvou.
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Diivod zménového Fizeni:

(V pripadeé, ze vykon nahrazuje staré metody,

doplnte cisla pitvodnich vykonii.)

Jedna se o novou metodu v CR. RFA myomil nabizi v porovnani s hysterektomii ¢i myomektomii minimalné invazivni, fertilitu zachovavajici, konzervativni
alternativu s vysokou mirou efektivity a nizkou mirou selhani. Je alternativou i k farmakologické terapii myomu pokud si ji pacientky nepieji ¢i ji nemohou
podstoupit. Dle publikovanych dat se jedna o metodu pro pacientky bezpecnou a perinatologické vysledky pacientek, které podstoupily RFA jsou srovnatelné s
béZznou populaci (evidence based).

Posouzeni medicinské efektivity: Radiofrekvencni ablace (RFA) pfedstavuje moderni, minimalné invazivni ptistup k 1é€bé symptomatickych déloznich
myomu. Tato metoda, vyuZivajici tepelnou energii k indukci koagula¢ni nekrozy tkané myomu, je v soucasnosti zafazena mezi validni terapeutické moznosti v
aktualnich doporucenich American College of Obstetricians and Gynecologists (Practice Bulletin No. 8, ¢erven 2021) [1]. V n€kolika systematickych piehledech
a metaanalyzach byla RFA opakovan¢ hodnocena jako u¢inna a bezpecna metoda vedouci k vyznamnému poklesu objemu myomil, zmirnéni symptomu
(zejména abnormalniho déloZzniho krvaceni a tlakovych obtizi) a zlepSeni kvality Zivota dle validovanych nastroji (napt. UFS-QoL, SF-36) [2—4]. RFA je
spojena s kratkou dobou rekonvalescence (obvykle do 5 dni), nizkou potiebou rehospitalizace a nizkou mirou reintervenci (4—11,5 % béhem tii let) [4]. Zdroje:
1. ACOG Practice Bulletin No. 8. Management of Symptomatic Uterine Leiomyomas. Obstet Gynecol. 2021 Jun;137(6):e100-15. 2. Morris JM, Liang A,
Fleckenstein K, Singh B, Segars J. A systematic review of minimally invasive approaches to uterine fibroid treatment for improving quality of life and fibroid-
associated symptoms. Reprod Sci. 2023;30(5):1495-1505. 3. Bradley LD, Pasic RP, Miller LE. Clinical performance of radiofrequency ablation for treatment of
uterine fibroids: systematic review and meta-analysis of prospective studies. J Laparoendosc Adv Surg Tech A. 2019;29(12):1507—-17. 4. Cho HH, Kim JH, Kim
MR. Transvaginal radiofrequency thermal ablation: a day-care approach to symptomatic uterine myomas. Aust N Z J Obstet Gynaecol. 2008;48(3):296-301.

Ekonomicky dopad:

(Doplnte odhadovany pocet pacientii za rok)

Cetnost vykonu pro celou CR na zakladé incidence symptomatické délozni myomatdzy: 500 — 2500 vykontl/ rok. Odhadovana uhrada za vykon: 58 741 K&
(cena je odhadem uhrady za cely vykon, vypoc€itano po vzoru thrady za jednodenni péci, tedy odhad zahrnuje veSkeré naklady pracovisté véetné ZUM). Odhad
nakladt: 29 370 500 (500/rok) — 88 111 500 (1500/rok) - 146 852 500 K¢ (2500/rok). Coz predstavuje tsporu rocnich nékladii ze zdravotniho pojisténi az 13
977 500 K¢, paklize by tyto pacientky podstoupily RFA misto operaéni myomektomie (thrada 64 332 K¢). V piipad¢ srovnani s nadklady na hysterektomii je
uspora jesté tmeérne vetsi.

Porovnani s prokazanym lééebnym prinosem: Na rozdil od myomektomie, ktera ziistdva standardem pro zeny s fertilnimi plany, je RFA méné¢ invazivni a
neni spojena s rizikem adhezi ¢i ruptury dé€lohy v gravidité. Data o téhotenstvi po RFA jsou zatim hlavné retrospektivni — vysledky dostupnych studii vSak hlasi
nizky vyskyt komplikaci a perinatologické vysledky srovnatelné s béznou populaci. Hysterektomie piedstavuje definitivni feSeni, avSak za cenu ztraty
reprodukéni funkce. Jeji provedeni je spojeno s delsi hospitalizaci, del$i dobou rekonvalescence a vyssi morbiditou ve srovnani s RFA. Uterinni embolizace
(UAE) je dalsi etablovanou minimaln¢ invazivni metodou, ktera indukuje ischemickou nekrézu myomové tkan¢. UAE dosahuje obdobného zlepseni kvality
zivota a ulevy od symptomi jako RFA. U Zen se z4jmem o fertilitu vSak mize byt zatiZzena rizikem poskozeni ovarialni rezervy (nechténou embolizaci ov. cév) a
vy$§im vyskytem potrati. Pro uplnost je zde uvadéna také metoda HIFU (High-Intensity Focused Ultrasound), kterd rovnéZ vyuZiva termalni destrukci
myomové tkané. Ackoliv vysledky nékterych studii potvrzuji jeji u€innost, podle recentniho ptehledu The Lancet (2025) zlstava metoda ve stadiu klinického
hodnoceni (IDEAL 2b-3) a neni zatim bézn¢ implementovana v praxi. Z vyse uvedeného plyne, ze RFA je bezpecna, ucinna a mezinarodnimi doporuc¢enimi
uznavana metoda 1é¢by déloznich myomti.
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Dalsi odbornosti:

Koéd  Nazev Rezie

Nositelé:

Potadi Kategorie Funkce Praxe Cas Poznédmka Aktuélni body
Celkem: 0,00

Pfimo spotfebovany material - PMAT:
Kod Nazev Doplnék Mnozstvi Jednotka Cena Body

Celkem: 0,00 0,00

Primo spotrebované 1é¢ivé pripravy - PLP:
Kod Nazev Dopliiek  ATC Omezeni  Mnozstvi  Jednotka  Cena Body

Celkem: 0,00 0,00

Pristroje:

Kod Nazev D.Z. N.U. D.P.  Procento z vykonu  Cena Body
A001718 néastavec biopticky na UZ sondu 3 450 4 0,00 15000,00 0,00
A001062 sito vaginalni malé 5 1484 4 0,00 49472,00 0,00
P0087  Sonograf s abdominalni a vaginalni sondou 5 45000 4 0,00 900 000,00 0,00
M1651 Generator radiofrekvencéni 5 40000 4 0,00 800 000,00 0,00

Celkem: 1 764 472,00 0,00
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ZUM:
Kod Nazev

Tisk

Polozky mimo c¢iselnik
Nazev Popis
radiofrekven¢ni

elektroda s jedna jehla na jeden vykon/ jednu pacientku
proménlivou  (cena t.¢. 35 280 K¢ véetné¢ DPH)
délkou hrotu

radiofrekvenéni

elektroda s jedna jehla na jeden vykon/ jednu pacientku
fixni délkou  (cena t.C. 29 120 K¢ v€etné DPH)
hrotu

ZULP:
Kod Nazev

Polozky mimo c¢iselnik
Néazev  Popis

Digitalné
MUDr. Jan podepsal MUDr.

KOSfUﬂ Jan Kostun Ph.D.

Datum:

Ph.D. 2025.11.23

19:07:58 +01'00'
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