optimalizace péce, kterou prosazuje iniciativa
Less is More, vyzvou, ale také skute¢nou pfile-
zitosti k prosazovani udrzitelné mediciny (22).
Vyznamnou byla v této souvislosti série ¢lankl
v ¢asopise Archives of Internal Medicine zaha-
jend v kvétnu vroce 2010. Seridl byl inspirovén
rozhovorem Deborah Gradyové s Ritou Fran
Redbergovou po zvefejnéni zpravy americ-
ké pracovni skupiny pro preventivni sluzby
(U.S. Preventive Services Task Force), ktera
dospéla k zavéru, Ze mamografie u zen ve véku
40-50 let predstavuje vice Skody nez uzitku.
Konstatovalo se, Ze screeningova mamografie
je pravdépodobné stejné ucinna pfi snizovani
rizika Umrti na rakovinu prsu u mladsich zen
jako u Zen starsich. Protoze je vSak absolutni
riziko umrti na rakovinu prsu u mladsich zen
niz8i nez u zen starsich, je absolutni pfinos
nizsi. Nezadouci G¢inky mamografie - falesné
pozitivni nalezy, biopsie, izkost a nadmérna
diagnostika a lé¢ba latentnich nadorl - jsou
vsak stejné a mohou prevazit nad pfinosem
(25, 26). Aktudlni situaci popisuje (27).

V podminkéach CR se tomu problému
vénovaly prace napt. 28-31. Roste mnozstvi
dlikaz(i, ze medicina skodizdravym lidem tim,
Ze se snazi o stéle diivéjsi detekci onemocné-
ni a rozsifovani definice patologii. Védecké
studie pfindseji diikazy, ze mnoho osob je
Jpreléeno”, ,pfedavkovano” a ,prediagnos-
tikovano” (overtreated, overdosed and over-
diagnosed). Primarnim cilem kampané Less is
More vsak neni prfedevsim omezeni nakladl
zdravotnickych systém, ale racionalni uziti
soucasnych moznosti moderni mediciny tak,
aby jeji naduzivani neposkozovalo pacienty,
coz se nynijiz ,bohuzel” ¢asto déje (28). Méné
je vice hlavné v oblasti farmakologické 1éc¢-
by - nedoporucuje se zacinat Ié¢bu novych
pfiznak( u pacienta bez ovéfeni toho, zda
nejsou nezadouci reakci podavané medikace.
Naptiklad blokatory kalciovych kanald jsou
Casto predepisovany jako lé¢ba hypertenze
a vedou potencialné k perifernim edémuim.
Jestlize jsou tyto edémy interpretovany jako
projev srde¢niho selhavani a jsou predepsana
diuretika namisto vysazeni lé¢by zodpovédné
za tuto komplikaci, je to chyba poskozujici
pacienta. Jako pfiklad nejc¢astéji zbytecné
podévané farmakoterapie jsou uvadény in-
hibitory protonové pumpy. Déle se za vhodné
povazuje presvédcit pacienta o ukonceni ne
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zcela nutné medikace (u starsich pacientd).
Zajimavy je poznatek, Ze je v posledni dobé
znacné precefiovan vzestup C-reaktivniho
proteinu (CRP) jako indikace k antibiotické
[é¢bé (29). Déle se autofi vénovali vybranym
problém0m interni mediciny - detailnéji otaz-
kdm a postuplim ve specializovanych oborech
nefrologie a revmatologie. Jsou uvedena ne-
gativni, ale i néktera pozitivni doporuceni (30).
Poukazuji na neticelnost nékterych, v klinické
praxi ¢asto pouzivanych, postuptdl v rdamci me-
tabolickych a endokrinnich chorob. V oblasti
diabetologie za kontroverzni téma povazuji
rutinni doporucovani selfmonitoringu glukézy
u diabetikd 2. typu nelécenych inzulinem.
V oboru endokrinologie se v ramci této ini-
ciativy konstatuje naduzivani laboratornich
vysetieni a sonografie (31).

2. Kampan Vybirejte rozumnée
(Choosing Wisely)

Jinou moznost ke snizeni polypragmazie,
zejména naduzivani [é¢iv zranitelnymi skupi-
nami obyvatelstva, pfedstavuje Sifeji konci-
povana kampan Vybirejte rozumné (Choosing
Wisely), jejimz cilem je podpofit dialog o pred-
chazeni zbyte¢nym nebo nepotfebnym lékar-
skym vysetienim, 1é¢bé a vykonim (32).

Koncept kampané Choosing Wisely vznikl
na zakladé spoluprace tfi lékafskych organi-
zaci — Americké spolecnosti pro interni me-
dicinu (American Board of Internal Medicine,
ABIM), Americké spolecnosti lékarl (American
College of Physicians, ACP), coz je narodni
organizace internistd, a Evropské federace
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interni mediciny (European Federation of
Internal Medicine, EFIM). Tyto organizace se
spojily s cilem formulovat profesni zavazky
Iékatll a zdravotnickych pracovnikd v moderni
dobé. V roce 2002 zvefejnily ,Chartu lékard”
(Physician Charter), ktera zahrnovala zakladni
principy blaha pacienta, autonomie pacienta
a socialni spravedInosti (33).

Charta stanovila, ze profesionalita |ékarl
znamena nejen osobni zavazek k blahu paci-
enta, ale také spolec¢né usili o zlepSeni systému
zdravotni péce. Hlavni zasadou bylo ,spraved-
livé rozdéleni omezenych zdrojd zdravotni
péce” a odpovédnost lékarll za ,svédomité
vyhybani se zbyte¢nym vysetfenim a postu-
pUm*. Potvrdila se jejich odpovédnost jako
spravct omezenych zdroji zdravotni péce
(33, 34).

Po publikovani Charty nasledovaly ¢lanky
v renomovanych americkych lékatskych caso-
pisech, které byly pro |ékafe vyzvou k akci, aby
zdsady Charty prokazali v praxi. Diky témto
vyzvam k akci se zrodila iniciativa Choosing
Wisely. Stalo se tak v roce 2012, kdy devét na-
rodnich odbornych spole¢nosti, zastupujicich
375000 lékarl, nabidlo 45 prikladd vysetieni
nebo léc¢ebnych postupd, které se v jejich
oborech bézné pouzivaji, ale chybéji pro né
padné dlikazy.

Na jakych principech je kampan Vybirejte
rozumné zaloZena, ilustruje tabulka 2.

Kampan zpocatku narodni je nyni me-
zindrodni s tim, ze vétSina zemi se priklani
k anglickému nazvu Choosing Wisely, pficemz
k tomuto oznaceni ptipojily ndzev své zemé,

Tab. 2. Zdsady kampané Vybirejte rozumné (podle 34, 35)

Princip Popis
Na rozdil od systému vedeného platci, viddou, zdravotnickym systémem.
Vedena Dalezité pro daveru lékart a pacientd.
lékarem Organizace a sdruzenilékart vedou tuto iniciativu jako iniciativu profesionality. To také zajistuje,
aby vlady a zdravotnické systémy nepouzivaly kampari ke snizovani nebo kontrole nakladd.
Klicova je komunikace mezi Iékatem a pacientem.
o Proces sdileného rozhodovani s cilem prizpUsobit nejlepsi péci a zabranit poskozeni
Zaméfena S )
na pacienta konkrétniho pacienta.
P Pfi sdileném rozhodovani Iékafi a pacienti diskutuji o tom, zda jsou vysetfeni nebo lécba
skute¢né nezbytné.
Aktudlni ddkazy prokazuji nedostatecny pfinos nebo cistou $kodu.
Zalozena Dulezité pro divéru Iékare a pacienta.
nadukazech |V doporucenich je tfeba uvést dlikazy, které ukazuji, kde mohou bézna vysetreni a lécba
zpUsobit skodu nebo kde nepfinaseji pacientlim prospéch.
Klicovou roli v kampani hraji také vseobecné sestry a farmaceuti.
Multiprofesni | Lékafi poskytuji péci ve spolupraci s dalsimi odborniky, ktefi by méli byt do kampané
zapojeni jako partneri.
. | Procesy pouzivané k vytvoreni seznamu jsou vefejné.
Transparentni yp ; ,.y . J )
Prohlasent o stietu zajma.

/ Klin Farmakol Farm. 2024;38(2):76-82 / KLINICKA FARMAKOLOGIE A FARMACIE 79



