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Aspekty tvorby klinickych doporuéenych
postupu v oboru neurologie podle narodni

metodiky

Doporucené postupy v neurologii se vy-
tvareji od poloviny 90. let minulého sto-
leti. Ve tvorbé téchto standardd je mozno
rozlisit tfi rdzna obdobi.

V prvé fazi (1995-2000) se vytvarely
standardy, které se vice podobaly urc¢itym
diagnosticko-terapeutickym ndvoddam.
Zasady téchto doporucenych postupt
byly omezeny finan¢nimi a pfistrojovymi
moznostmi vétsiny neurologickych pra-
covist. Na druhé strané v nich bylo sta-
noveno minimum péce, které nemocni
s uréitou diagnézou (¢i problémem) musi
dostat. PFi tvorbé doporucenych postupt
se vedla diskuze o stanoveni minimalni
a maximalni péce. Neexistovala jednotna
struktura standardu. Kazdy standard byl
oponovan vyborovou komisi pro stan-
dardy a schvalovéan vyborem Ceské neuro-
logické spole¢nosti (CNS). Vliv skupiny 1é-
karu tvoricich postupy byl velky a odrazela
se v nich i specificka ¢eska situace.

Druha faze tvorby doporucenych po-
stupl (2001-2008) se vyznamné lisila
od prvé faze, a to definici struktury stan-
dardu. Ve strukture byly tyto body — de-
finice onemocnéni, cil a charakteristika
standardu, klasifikace onemocnéni, kva-
lifika¢ni predpoklady a vécné podminky,
vstupni podminky do procesu péce, lé-
Cebny proces, podminky ukonceni pro-
cesu lécebné péce, vysledky — kritéria kva-
lity 1écebné péce, odkazy na literaturu.
V této periodé vznikly |é¢ebné i diagnos-

tické standardy pro cévni onemocnéni
mozku, neurosonologii, pro lécbu botu-
lotoxinem, pro komplexni lécbu spas-
ticity po CMP a dalsi. V této fazi se jiz
vice prebiraly formulace doporucenych
postupl v jinych statech (napf. Velké
Britanii, Némecku) ¢i v ramci mezinarod-
nich spole¢nosti (EFNS, Evropska federace
neurologickych spolec¢nosti; ESO, Euro-
pean stroke organisation). | pfes oponen-
turu a schvalovani standardd vyborem
a pres logickou strukturu byla i v téchto
doporucenych postupech urcitd subjek-
tivni — individuaini a lokalné specificka
interpretace faktd i ndzord.

Treti faze byla zahdjena na pocatku
roku 2009, kdy byla zavedena novd meto-
dika tvorby standardd. Jedna se o profe-
siondlni predlohu, kterd zahrnuje mnoho
novych polozek a procest, jez po velmi
dlouhém a vsestranné naroc¢ném pro-
cesu nakonec vedou k vyslednému textu
doporuceného postupu. A ten je velmi
koncizni, vznikl na podkladé vysledkd
mnoha védeckych oponovanych praci,
pouzily se validni statistické metody, je
oponovan odborniky rtznych speciali-
zaci. V tomto soudobém procesu tvorby
doporucenych procest bych vyzdvihl: vy-
hodnoceni klinickych studii a publikaci
(evidence-based), konzultacni tym, opo-
nentni tym, klasifikace doporuceni, vy-
vojovy diagram doporucené péce, do-
porucend kritéria kvality péce. Tyto nové
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standardy se plné opiraji o literaturu,
standardy v jinych zemich i publikace v ji-
nych organizacich (EFNS). Jsou podro-
beny vnitfni oponenture (stanoveny opo-
nentni tym) i oponentufe vystavenim na
www strankach CNS. V soucasnosti je jiz
dokoncen ,Standard pro lé¢bu pacientl
s autoimunitnimi nervosvalovymi one-
mocnénimi intravendznim lidskym imu-
noglobulinem a plazmaferézou”, pred
dokoncenim je ,Standard terapie moz-
kového infarktu”. Jsou jiz rozpraco-
vany dalsi ¢tyfi standardy — , Diagnostika
a lécba narkolepsie a idiopatické hyper-
somnie”, ,Myasthenia gravis”, ,Farma-
koterapie neuropatické bolesti” a ,Roz-
trousena skler6za”. Vysledny doporuceny
postup je pak komplexni, velmi pevné za-
kotveny v soucasné medicing, jeho do-
poruceni se daji velmi efektivné obhdjit.
Jeho tvorba je velmi pracnd, i kdyZ pro
tvlrce doporuceného postupu je velmi
podnétnd a vede ke zvyseni kvality zna-
losti i rozhodovaciho procesu.
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