kosti studijni populace tak, aby byly nasledné
dosazeny statisticky priikazné vysledky (47, 48).

Designovani klinickych studii je ndro¢nym
a komplexnim ukolem, na némz se spolupo-
dili fada specialistd s vétsim ¢i mensim po-
védomim o otazkach inkluzivity v klinickém
vyzkumu. V tomto sdéleni se zamérujeme
na zeny jako jeden z piikladi tzv. opomijené
populace. Prikladd opomijenych populaci je
vice — kritériem mUze byt vedle pohlavi i vék,
bydlisté, socidlni status, pfislusnost k mensi-
nam, jazykova vybavenost, pfitomnost zdra-
votnich postizeni, mnozstvi komorbidit nebo
polyfarmacie. Edukace v oblasti inkluzivity
klinického vyzkumu je klicova pro zlepseni
kvality samotnych studii a potazmo i klinické
praxe ve smyslu personalizovaného pfistupu
a davéry v 1écbu a zdravotni systém obecné.
Pravé vyvoj takového kurikula je pfedmétem
mezinarodniho vyukového projektu SENSITISE
(Inclusive Clinical Trials: Training and Education
to Increase Involvement of Under-Served
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