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Analyza dat v mediciné je dnes ve vyspélém svété nezpochybnitelné
zakladni vychodisko jakékoliv diskuze k pfedmétné problematice.
Existence spolehlivych (validovanych) udajt popisujicich ¢innost klinic-
kych obor( je primarnim pfedpokladem hodnoceni poskytované péce
ve vsech aspektech. Ale nejenom to — datové analyzy jsou stéle Castéji
vyuzivany jako nastroj fizeni péce a jejiho planovani, kontroly kvality
a v neposlednifadé i ke generovani a testovani védeckych hypotéz.

7 diskuzf na réznych arovnich (kongresy CSARIM, jednani s organy
statni spravy nebo platci péce, jednani na vyborech CSARIM a fada
dalsich) je zfejmé, Ze agenda sbéru dat v mediciné a jeji vyuziti nenf
vnimdna homogenné. A to nejenom v nasi odborné komunité, ale i ze
strany ostatnich klicovych hracd, kterych se tato problematika tyka. Ze
strany lékafll a poskytovatell péce zazniva ¢asto: ,to neni nase véc...
déldme medicinu dobre, tak proc jesté sbirat data. .. sbér dat je ndrocny. ..
vselze zfalSovat. .. odkrytiviastnich dat zvysuje riziko sankci ze strany vedeni
nemochnice ¢i pojistovny...”.

| proto by jedna z prioritnich oblasti ¢innosti nového vyboru méla
byt ,osveétovd kampan” o roli, smyslu a vyznamu dat pro obor, pro jeho
pozici v systému zdravotni péce, v procesech prosazovani novych me-
tod, postupt, pfipadné organizacnich zmén do nasi praxe.

V kontextu vyse uvedené variability nédzorl na pfinos a smysl me-
dicinskych dat se zkusme podivat na dané téma prizmatem tzv. SWOT
analyzy, kterd umoznuje proporcni pohled na témér jakékoliv téma
na zakladé posouzeni jeho pfinosd, slabych stranek, pffleZitosti a rizik.
Jaké jsou pfinosy mit k dispozici tdaje o ¢innosti naseho oboru? V prvni
fadé to je popis toho, co déldme, v jaké kvantité, a podle povahy sle-
dovanych ukazatell a s ur¢itym omezenim i v jaké kvalité a s jakymi
vysledky. Slabé stranky zahrnuji obtiznost ziskavani dat, pottebu jejich
validace, nedostatecnou digitalizaci/elektronizaci celého zdravotnictvi
(paper free health care) jako v soucasnosti rozhoduijici prekazku auto-
matizovaného sbéru dat bez nutnosti manuéliniho vstupu. Mezi slabé
stranky musime déle zahrnout i zminovany (a relativné ¢asty) odmitavy
postoj ve vlastnich fadach. Rizika sbéru dat v idedInim svété neexistuijf,
v redlném digitalnim svété je kazdy sbér jakychkoliv Udajd vystaven
vzdy v rlzné mife riziku jejich zneuziti a dezinterpretaci. PrileZitosti
pro nas obor jsou velmi vysoké — jediné objektivni znalost a popis nasf
prace umozni redlny pohled na to, co déldme, kam chceme napfit nasi
odbornou pozornost a v ¢em chceme zlepsovat ndmi poskytovanou
péci. Stejné tak jako Ié¢ba horecky zacind v prvni fadé zméfenim télesné
teploty, je i pro rozvoj naseho oboru nutné, abychom veédeéli, z jakych
Cisel vychdzime, kde a co mlizeme zlepsit.

Jesté pred pandemif covidu-19 byla zahéjena jednani s Ustavem
zdravotnické informatiky a statistiky (UZIS) ke vzniku systému, jenz by
nahradil historicky, desitky let trvajici zplsob sledovéni ¢innosti oboru.
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Prestoze tehdejsi ,systém” urcité Udaje o oboru pfindsel, spolehlivost
ru¢né sbiranych a vykazovanych dat byla, mirné fe¢eno, velmi proble-
matickd, zejména z dlvodu zpUlsobu sbéru sledovanych poloZek na
nasich pracovistich. O urcité mire despektu, pocitu marnosti a absen-
ci dopadu sbéru dat na cokoliv, co bychom povazovali za pfinosné
pro rozvoj naseho oboru ani nemluvé. V roce 2020 byla predstavena
pilotni verze projektu ,Narodnf informacni systém anesteziologické
péce (NISAP), ktery by mél byt datovou zakladnou naseho oboru pro
budouci roky a ktery generuje naprostou vétsinu dat z idajd od platcd
péce - tedy bez vyznamné potteby ru¢niho vstupu v rdmci zdravotnic-
kych zafizeni. Pandemie covidu-19 praci na projektu mirné zpomalila,
nicméné od roku 2022 prace na projektu pokracuje a béhem roku
2023 bychom méli mit k dispozici pfehled ¢innosti oboru AlM, ktery
je zalozen na Udajich z pojistovenskych dat, tzn. z Narodniho registru
hrazenych zdravotnich sluzeb. Uvidime, jakd bude jeho kvalita a zda
nadm poskytne redlny obraz nasi kazdodennf praxe.

Dne 22. 2. 2023 probéhlo jednani pracovni skupiny CSARIM k defi-
novani struktury standardniho reportingu NISAP a k indikatorlim kvality
v oboru AIM. Z&véry jedndni by meély byt zékladem nastaveni systému
sledovani oborovych dat pro dalsi roky a jejich pfesné znéni najdete zde.

Kde chceme byt s agendou oborovych dat za nékolik let? Za aktudIni
hlavni Ukol povazujeme zménit vnimani vyznamu sledovéni oborovych
dat jako nedilné a esencidlni soucasti nasf prace a oboru. To nebude
mozné bez toho, aniz by statni orgdny a cely systém zdravotni péce
presly co nejdfive od proklamaci ,chceme digitalizovat zdravotnicky
systém” k redlnym krok{im, na jejichz konci je elektronicka dokumentace
nasi prace s moznosti propojeni do pfislusnych informacnich systém
a strukturovanych vystupd. V relativné kratké budoucnosti (v fadu let)
bychom méli mit rovnéz jako obor jasno, jaké indikatory povazujeme za
ty klicové, jeZ nam popisuji kvalitu nasf prace bez ohledu na to, v jakém
typu nemocnice a s jakou populaci pacientd pracujeme. A tam, kde
pracujeme s odlisnymi populacemi nemocnych, abychom uméli rozpo-
znat, Ze ani tzv. horsi vysledek nemusi znamenat vzdy niz3i kvalitu péce.

V agendé ,data” je nas obor na zac¢atku a zda se, Ze to je v soucas-
nosti asi jedind oblast, kde na vétsiné pracovist zaostdvame za témi
nejvyspélejsimi zemémi svéta. Ale tak, jak jsme v nasem oboru do-
hnali vyspély svét v fadé jinych oblasti, Ize predpokladat to samé i zde.
Digitalizace v CR a vybaveni nasich pracovit je pfevazné otézka dosta-
te¢nych finan¢nich zdroja. Ziskdvani a primérni analyza dat o nasf praci
by mély byt ,bezbariérové”, tedy automatizované a bez vyznamného
kazdodenniho pfispéni nas, poskytovatell péce. Vse ostatni je na nés.
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