
Doporučené postupy: systémové ukotvení domácí péče

Miloslav Klugar za metodické centrum NIKEZ



KA4. Tvorba doporučených postupů (DP) a indikátorů kvality (IK) pro domácí péčí

Hlavní aktivity projektu KOMPAS 

➢ potřeba na obou stranách (neexistující DP a z nich vycházející IK ani v ČR ani ve 
CH)

➢ zvyšování kvality, bezpečí a rovnosti poskytované péče je dlouhodobým cílem jak 
ČR tak CH. Tvorba důvěryhodných doporučených postupů a z nich vytvořených 
indikátorů kvality je jediným způsobem jak je možné tohoto cíle dosáhnout. 

vytvoření společných národních důvěryhodných de novo DP a IK (neexistuje jich ve světě mnoho 
kvalitních, které by se dali adoloptovat)

použití národní metodiky v systému NIKEZ, která je postavena na metodice GRADE, která je 
stejná jak pro ČR tak CH

Proč?:

Doporučené postupy se budou tvořit velmi efektivně. Namísto toho, aby vznikali 
odděleně tedy ve dvojím nákladu v ČR a CH vznikne společný základ, který se bude 
kontextualizovat stran specifik obou zdravotnických systémů. 

Spolupráce s partnery se Švýcarska



• Prof. Nancy Hellou   
 

• Ředitelka švýcarského JBI centra 
 

Partneři ze Švýcarska, kteří projevili zájem spolupracovat na 
projektu Kompas, zejména na tvorbě DP a IK



Co je NIKEZ

NIKEZ byl ustaven rozhodnutím ministra zdravotnictví dne 
19.1. 2023 za účelem zabezpečení činností souvisejících 
s řízením a hodnocením kvality a bezpečí poskytovaných 
zdravotních služeb. NIKEZ pracuje v rámci řídících struktur 
Ministerstva zdravotnictví ČR jako vývojové a metodické 
centrum, jehož primární činností je optimalizace, rozvoj a 
zajištění udržitelnosti národního systému posilování a 
hodnocení kvality a bezpečí zdravotních služeb. 

Německo https://www.awmf.org

Improving healthcare quality in Europe 
https://apps.who.int/iris/rest/bitstreams/1248308/retrieve

Francie  https://www.has-sante.fr

UK https://www.nice.org.uk



Metodické centrum NIKEZ



Metodika tvorby a aktualizace doporučených 
postupů a operativních doporučení ve zdravotnictví

• Souhrn je vhodný pro všechny, kteří chtějí získat rychlý přehled
o základních principech tvorby národních DP, OD a IK. Tedy například 
pro členy Řídící rady NIKEZ, předsedy odborných lékařských společností, 
členy panelu DP a OD nebo také veřejnost. Souhrn je interaktivně 
propojen s jednotlivými částmi metodiky. 

• Hlavní text metodiky, respektive jeho části, které se zabývají 
konkrétními metodami tvorby DP, OD a IK, jsou vhodné pro členy 
tvůrčího týmu, metodického týmu a všechny, kteří se chtějí dozvědět, 
jak konkrétně jednotlivé části DP, OD a IK vytvořit. 

• Přílohy metodiky jsou pak určeny všem, kteří by chtěli národní DP, OD
a IK kompletně vytvořit, včetně zaevidování národního DP a OD v 
rámci Centrální evidence NIKEZ – tj. zaevidování protokolu DP/OD i 
zveřejnění dokončeného DP/OD.



Metodika tvorby a aktualizace doporučených 
postupů a operativních doporučení ve zdravotnictví

• Souhrn je vhodný pro všechny, kteří chtějí získat rychlý přehled
o základních principech tvorby národních DP, OD a IK. Tedy například 
pro členy Řídící rady NIKEZ, předsedy odborných lékařských společností, 
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propojen s jednotlivými částmi metodiky. 

• Hlavní text metodiky, respektive jeho části, které se zabývají 
konkrétními metodami tvorby DP, OD a IK, jsou vhodné pro členy 
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jak konkrétně jednotlivé části DP, OD a IK vytvořit. 

• Přílohy metodiky jsou pak určeny všem, kteří by chtěli národní DP, OD
a IK kompletně vytvořit, včetně zaevidování národního DP a OD v 
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zveřejnění dokončeného DP/OD.



Založena na systematických review existujících

nejlepších dostupných důkazů
Vytvořena zkušeným multidisciplinárním panelem složeným z expertů a reprezentantů 

zainteresovaných skupin; multidisciplinární panel
Zohledňuje důležité podskupiny pacientů a jejich preferencí a hodnot; 

hodnoty a preference 
pacientů/klientů.Přináší jasné vysvětlení 

logických návazností mezi alternativními možnostmi 
zdravotních výstupů

a předkládá hodnocení obojího jistoty důkazů
a síly doporučení; kterou bude revidovat
a aktualizovat vždy když to bude vhodné když 

důležité nové důkazy naznačují změnu doporučení.

Založené na transparentních procesech, které minimalizují chyby, zkreslení

a střet zájmů;;

Aktuální definice doporučených postupů
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Schéma tvory DP, OD* a IK

CE DP

•Kdokoli kdo splní podmínky CE

•Formulář

•Kontrola

•Publikace na portálu NIKEZ

Tvorba DP

•Podle národní metodiky

•Adolopment

•De novo

•Odborné lékařské společnosti a profesní organizace

•Podpora Metodického centra NIKEZ u strategických DP a OD

Oponentura 

DP

•Podle národní metodiky

•Interní oponentura 

•Veřejná oponentura (součástí je pilotní ověření v praxi)

•Schválení RR NIKEZ

Publikace a 

implementace

•Portál DP a OD NIKEZ

•Věstník MZČR

•Rozeslání všem uživatelům

•Součástí DP je implementační strategie, Součástí DP jsou indikátory kvality, které budou implementovány

* OD má úžeji 

definované 

zaměření, tomu 

uzpůsobenou 

metodiku a kratší 

termíny 

schvalování stran 

menšího, ale o to 

cílenějšího 

rozsahu

a prioritního 

obsahu



Hlavní činnosti při tvorbě DP v DM

• Sestavení mezioborového panelu NIKEZ

• Stanovení a formulace klíčových otázek

• Registrace DP v systému NIKEZ

• Systematické vyhledávání, hodnocení a kritická analýza vědeckých důkazů 
(evidence review)

• Syntéza vědeckých důkazů

• Vytvoření návrhu doporučených postupů v souladu s metodikami NIKEZ

• Oponentní připomínkové řízení za účasti klíčových aktérů (odborná interní a 
veřejná oponentura)

• Pilotní ověření vybraných částí v praxi

• Definování standardizovaného obsahu péče jako základu pro tvorbu 
indikátorů kvality

• Tvorba indikátorů kvality



• Tvorba a validace výstupů 
proběhne od 6. do 42. měsíce. 

• Fáze zahrnují:

•  návrh struktury, 

• sběr důkazů (6.–18. měsíc), 

• expertní a oponentní revizi 
(19.–30. měsíc), 

• pilotní ověření a finalizaci 
(31.–42. měsíc).

Harmonogram



Témata DP + tvorba indikátorů kvality

Organizace domácí péče: Indikace k domácí péči, zavedení a 

ukončení péče, návaznost a průchod pacienta mezi zdravotním a 

sociálním systémem

Kompetence poskytovatelů: Definice kompetencí jednotlivých 

profesí podílejících se na poskytování zdravotní a sociální péče v 

domácím prostředí



Děkujeme za 

pozornost!


