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Different materials, that progress continuousy
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Cancer du Testicule
M ono-éectrode de 3cm.
Clampage du pédicule: diamet

de 35 mm. au lieu de 25 mm.

re




e 6equipes: 5CLCCet1CHU

— L’Institut Bergonié, Bordeaux

— Le Centre Alexis Vautrin, Nancy

— Le CHU de Nancy

— L’Institut Paoli Calmettes, Marseille

— LeCentredu Val d’Aurelle, Montpellier

— L’Institut Gustave Roussy, Villguif
(coordinatrice)

e Deux annéesd’inclusion: 2002-2003




Contexte et objectifs (2001)

Contexte:

 Techniqueinnovante et colteuse de plusen plus
utilisée en France danslestumeurs hépatiques

 Laaquestion du financement de cette innovation se
pose pour les établissements hospitaliers

e Son efficacitéen termedesurvie et de survie sans
récidiven'a pas été evaluée

Obj ectifs:

e Calculer lecolt delaradiofréguence dans 6 centres
et lecomparer a son financement

 Decrirelasurviedespatients




Population : patientstraités par radiofréguence
dans 6 centres en 2002 et 2003

Caractéristiques n=305
Sexe: H/F 176/129
Age (ans) . moyenne (étendue) 62 (22-81)
Diagnostic:
Hépatocar cinome 84
M étastases hepatiques 221
Type de radiofréquence:
Per cutanée 139
Peropératoire seule 44
Peropératoirepluschirurgie 122




Comparaison du cout horsreéa et du tarif

en k€
Typederadio- Tarif Cout moyen  Surcout
frequence 2005 observé  par s§our
(n) (1) (2) (2)-(1)

Percutanée sgours 056 << 1.6 1.02
de24h (44)
Percutanée sgours 3.4 < 3.6 0.24
> 24 h (94)
Peropératoire seule 0.1 > > 6.6 - 2.49

(44)
Peropératoireplus  11.8 > 10.8 - 0.96

chirurgie (120)




Conclusion

o Lestarifscouvrent lescolts pour lavoie peropératoire (sauf
danslescasou il faut utiliser plusieurstypesd’aiguilles).

o Pour lessgoursde 24 h pour radiofréguence percutanée, le
tarif nefinance que 35 % du colt du sgour (0.56/1.6): cela
S oppose a une pratique en ambulatoire.

* Publication: prochainement dans Gastr oEnterologie Clinique
et Biologique



HAS, Rapport Decembre 2005

Question: faut-il un acte pour la RF per-opératoire ?
(laparotomie, ou laparoscopie).

Réponse des 12 experts + 2 méthodologistes. acte
devant étreinscrit dansla nomenclature

- guand utilisee avisée curative
- Pour desCHC de<5cm dediamétre
- Pour des métastases de < 3 cm de diametre.

Transmisal’'UNCAM en Décembre 2005...
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