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Primer poskusa z dokazi podprtega odlocanja

28. Januarja 2011
Nujna seja Odbora za zdravstvo
Tema:
»Utemeljenost nameravane ukinitve porodnisnic v okviru racionalizacije mreze
porodnisnic v Sloveniji« oziroma,
razprava o »Predlogu strategije razvoja in celostne ureditve ginekoloSko porodniske sluzbe
V RS«
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Primer poskusa z dokazi podprtega odlocanja

,Minister je imenoval delovno skupino, ki jo je
sestavljalo 17 strokovnjakov s podrocja
ginekologije, porodnistva in reproduktivne
medicine ... potem smo predali elaborat v
obravnavo na razsirjen strokovni kolegij za
ginekologijo in perinatologijo ..."

Strokovnjak A
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, 11sti del stroke, ki ga je v resnici postavil minister,
pri obravnavi teh vprasanj zelo grdo padel na
izpitu, ko se je izrazil, Ces, da 20.000 zalostnih

mamic ni stroka in da tudi 100.000 to Se vedno ni

stroka ...”

= Poslanec B
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,<Zastopam najprej Slovenke in Slovence, njihove
interese v okviru njihovega okolja v katerem Zivijo.
Za Evropo oprostite se mi pa fu€ka, z vsemi
vasimi primerjavami ... Zal mi je, da so nekateri
predstavniki stroke, ki jih spostujem iskreno,
omalovazevali svoje kolega strokovnjake, Ces,
tisti, ki ste v majhnih bolnisnicah niste niC vredni,

,<Jaz delujem ze vecC kot 30 let v SB Trbovlje na samo mi smo vredni tam, kjer smo veliki ..."
ginekolosko porodnem oddelku ... sem sicer
LjubljanCan pa se borim za Zasavce ..."
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,Mi razlagamo

anekdote, pa vam
bom jaz anekdoto v
obratni smeri
povedal ..."

Strokovnjak E

NIJZ 5=

,V vseh gradivih ni dokazal,
da je strokovnost podezelskih
porodnisnicah tako nizka, da
bi jih bilo potrebno ukinjati.
Nobenih dokazov ..."

Poslanec F

,Vse skupaj se je zgodilo v piCle pol ure odkar
sem zacutila, da nekaj z menoj ni dobro in dokler
sem priSla do porodniSnice. Skratka menim, da je

dostopnost tisti kriterij, ki bi ga bilo potrebno
upostevati ..."

|
Pacientka, predstavnica civilne iniciative
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,>em globoko presenecen, da se tukaj na javnem
mestu moramo kot stroka samo dokazovati pred
politiko. Se pravi mi, neki organi strokovnega
podrocCja ginekologije, porodnistva nismo bili
pravilno izbrani ali nismo morda pravi, ker nismo z
levega ali desnega brega Drave, morda ..."

,KO govorite o stroki menim, da bi bilo pri taksnih
vprasanjih potrebno upostevati najman;j tri vidike ...
in sicer, prvic strokovni vidik, Cisti strokovni vidik
ginekolosko porodne stroke, drugic vidik
dostopnosti in tretjic ekonomski vidik ..."

Poslanec F

= Strokovnjak G

NIJZ 5=



Kaj se lahko nauc¢imo?

Potrebno je jasno opredeliti vsebino razprave

Predmet razprave je bila ukinitev
porodniskih oddelkov v nekaterih
bolnisnicah.

Predmet razprave je bil Predlog strategije
razvoje in celostne ureditve ginekolosko

porodniske sluzbe.

Razpravo je potrebno osredotociti na argumente in ne na osebe

Imam prav, ker sem strokovnjak, ker sem
izvoljen zastopnik Slovencev ali ker sem
mamica.

Dokazujem, da imam prav tako, da se
sklicujem na objavljene podatke in
dokumente, strokovne ¢lanke ipd.

Potrebno je lociti strokovne od politi¢ne razprave

V Drzavnem zboru so nekateri strokovnjaki
predstavili stalis¢a v nasprotju s
prevladujocimi stalisci stroke, poslanci so
oporekali predstavljenim dokazom.

Dejstva, ki jih lahko stroka potrdi ali ovrze, so
jasna pred zacetkom politi¢ne razprave.

Pri pripravi strokovnih izhodisce je potrebno upostevati lokalne okolisc¢ine

Lokalni interesi so del politicne razprave.

Lokalno specificne okoliscine in stalis¢a so
vkljucena v fazi priprave strokovnih gradiv.
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Kaj je EVIPNet in kako lahko prispeva

EVIPNet (Evidence-informed Policy Network)

je globalna mreza po okriljem Svetovne zdravstvene organizacije za spodbujanje z dokazi podprto
oblikovanje politik v zdravstvu.

Mreza je nastala na podlagi Resolucije 58. skupscine SZO, ki je pozvala k krepitvi mehanizmov za

prenos znanja in spodbujanje z dokazi podprto javno zdravje, zagotavljanje zdravstvenih storitev
in zdravstvene politike.

* Mreza se osredotoca na vrzel med raziskovalci in odlocevalci.

* Bolj na splosno cilja na krepitev prenosa znanja med vsemi delezniki.

A UZ Nackoma



Kaj je EVIPNet in kako lahko prispeva

4 strateske usmeritve globalne mreze EVIPNet:

1) Institucionalizacija procesov za prenos znanja
2) Zagotavljanje u€inkovitih pristopov (orodja) za prenos znanja
3) Usposabljanjein izobrazevanje (krepitev zmogljivosti drzav)

4) Zagovornistvo in pospesevanje sprememb v smeri vecje vloge dokazov pri oblikovanju
politik



Ucinkoviti pristopi oz. orodja EVIPNet

EVIPNet akcijski krog

)Qloéitev prioritetnih

_ . vprasanj zdravstvene
Temeljna nacela: politike, ki jih je

N transparentnost potrebno obravnavati
 sistematicnost remljanje in
evalvacija

odpora izbiri
politike in
Implementacij

Naciomatnl ingtitut Povzeto po: WHO Regional Office for Europe (2015). EVIPNet Europe Strategic Plan 2013-17. Copenhagen: World
N Il Z 2 Juvno sdrede Health Organization Regional Office for Europe.



Izhodisce za odlocanje

Oblikovanje Izhodisca za odlocanje (angl. Evidence brief for policy) temelji na priporocilih dveh
projektov:
- Smernice SURE (http://www.who.int/evidence/sure/quides/en/)
- Orodja SUPPORT (https://health-policy-
systems.biomedcentral.com/articles/supplements/volume-7-supplement-1)

Kljucna priporocila za izhodisce za odlocanje:
- format 1-3-25 (1 stran klju¢nih sporocil, 3 strani povzetka in 25 strani jedrnega dela);
- dokument je napisan v laicnem in ne tehni¢nem jeziku;
- temelji na:
a) sistematicnem pregledu objavljene literature
b) posebnostilokalnih okoliscin

Naciomatnl ingritut
NIjZ 5=


http://www.who.int/evidence/sure/guides/en/
https://health-policy-systems.biomedcentral.com/articles/supplements/volume-7-supplement-1

Izhodisce za odlocanje

IzhodiS€e za odlo€anje
(Evidence Brief for Policy)

Kljuéna sporocila (1 stran)
Povzetek (3 strani)

Tekst (25 strani)

1. Opredelitev problema

2. Opredelitev opcij za reSevanje problema ¢
2.1 Opcija 1
2.2 Opcija 2
2.3 Opcija 3

3. lIzzivi implementacije

Naciomanl indritut
NIJZ 5=

Kako bomo opredelili problem?
Kdo nas je opozoril na
problem?

Kako velik je problem?

Katere so priCakovane koristi
posamezne resitve?
Kaksno skodo pricakujemo ob

resSitve?

Kaksni so stroski resitve in
kakSna je stroskovna
ucinkovitost?

Katere so kljuCne negotovosti
posamezne resitve?

Kateri so kljucni elementi
uspeha posamezne resitve?




Izhodisce za odlocanje

Zdravstvena politika
Npr: Ali naj bo davek na
sladke pijace nov javni vir
za financiranje zdravstva?

Koordinator, placnik
Npr: Koliko porodnisnic naj
bo v Sloveniji in kje naj se
nahajajo?

Ponudnik zdr. storitev
Npr: Ali je bolnik ustrezen
kandidat za presaditev
srca?

f\\i Il Z javno riravie

Vrste tveganja

Ko informacij ni dovolj Ko informacije niso dovolj
(informational uncertainty) (value uncertainty)

| IIIIIIIIIi

Povzeto po Dosenovi¢ Bonéa P, Z dokazi podprto odlo¢anje v zdravstvu: izzivi in priloZnosti, Vrednost inovacij 2015;
CHSREF, Health services research and evidence-based decision-making, 2000




Dialog o politiki

Srecanje do 20 klju¢nih deleznikov, ki razpravljajo o moznih reSitvah na
podlagi izhodisCa za odloCanje

Dialog Debata
Sodelovanje Nasprotovanje
Iskanje skupnega imenovalca Zmagovanje

Siri perspektivo Potrjuje perspektivo

Spodbuja introspekcijo Spodbuja kritiko
ISCe tocke modi ISCe Sibke tocke

Poslusamo, da bi razumeli Poslusamo, da bi oporekali
Ostane odprto Se pricakuje zakljucek
Noclonatl inttint Povzeto po: Lavis JN, Boyoko JA, Oxman AD, Lewin S in Fretheim A. SUPPORT Tools for evidence-informed health
N Il Z 22 javeo zirevje Policy making_ (STP) 14: Organising and using policy dialogues to support evidence-informed polimaking. Health
Research Policy and Systems 2009;7(Suppl 1):S14



EVIPNet v Sloveniji

- Slovenija je od leta 2014 pilotna drzava regionalne mreze EVIPNet Europe

- Trenutno v Sloveniji pripravljamo prvo izhodisce za odloc¢anje na podrocju primarnega
zdravstvenega varstva

- Kljucni izziv za Slovenijo v tem trenutku je institucionalizacija procesov za prenos znanja



Institucionalizacija prenosa znanja v Sloveniji

Raziskovalci | Odlocevalci | Civilna druzba

Noclonalnl ingtitut Povzeto po: Ivanusa M. The evidence-informed policy network: contributions to strengthen evidence-informed policy-
N I'z 23 javmo rdravie making in Slovenia, April 2016



