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Uvod

UPOZORNENI:

TENTO MATERIAL JE KLINICKYM SOUHRNEM KLINICKEHO DOPORUCENEHO POSTUPU, KTERY MA
SLOUZIT ZDRAVOTNIKUM JAKO PODKLAD PRO RYCHLE KLINICKE ROZHODOVANI. VSECHNA
DOPORUCENI JSOU VYTVORENA NA ZAKLADE NEJLEPSICH DOSTUPNYCH VEDECKYCH DUKAZU
V DANEM CASE PODLE NARODNI METODIKY TVORBY KDP. Kompletni klinicky doporuéeny postup
pro Poranéni michy je dostupny zde.

Poranéni michy (anglicky spinal cord injury, SCI) je jeden z nejzavaznéjsich typl traumat ¢asto vedouci
k celozivotnimu deficitu hybnosti, Citi a vegetativniho systému. Zaroven jde o vyznamny zdravotni
i spoleCensky problém prevainé v ekonomicky rozvinutych zemich svéta. Dosud neexistuje pro
pacienty s poranénim michy Ié¢ba, ktera by umoznila obnovu poskozenych funkci. V klinické praxi tak
zUstava hlavnim principem terapie ¢asna dekomprese a stabilizace, prevence sekundarniho misniho
poranéni a s nim souvisejici komplikace s naslednou intenzivni rehabilitaci.

Hlavnim cilem tohoto doporuceného postupu je formulovat doporuceni pro akutni fazi nemocnicni
|éCby dospélych pacientl s poranénim michy (prvni 1-2 tydny).

Metodologie tvorby zdrojového KDP

Vyhledavani existujicich klinickych doporucenych postupt bylo provedeno v kvétnu 2020 a v prosinci
2021. Po kritickém zhodnoceni kvality a po vyhodnoceni obsahu, aktualnosti a pfijatelnosti
a pouzitelnosti vyhledanych KDP byl vybran jako zdrojovy doporuceny postup Guidelines for the
Management of Degenerative Cervical Myelopathy and Spinal Cord Injury (2017).

Tvlréi tym KDP tvofrili odbornici z oblasti neurochirurgie, traumatologie a spondylochirurgie,
rehabilitace, anesteziologie a radiologie, analytici a metodici z Kontrolni komise projektu KDP.

Clenové pracovniho tymu se rozhodli aktualizovat doporuceni pro nac¢asovani chirurgické dekomprese
u pacientl s poranénim michy, a to s ohledem na vyvoj klinické praxe a nové védecké dlkazy.
O pfiznivé ovlivnéni vysledného neurologického stavu se pfi Iécbé pacientt s SCI dosahuje také pomoci
optimalizace hemodynamiky a udrzovani vyssi hodnoty stfedniho arteridlniho tlaku (MAP), a proto se
tvlrci tym rozhodl formulovat doporuceni ohledné udrzovani MAP.

Aktualizace predklddaného KDP je planovana do tfi let, a to v souladu se zdrojovym KDP a s Narodni
metodikou pro tvorbu KPD.

Strucny popis metodiky A Clinical Practice Guideline for the Management of Acute
Spinal Cord Injury (2017)

Na tvorbé systematickych review pro KDP pro management akutniho poranéni patere (SCI) pracovaly
multidisciplinarni tymy. Byl sestaven tvirci tym doporuceného postupu (guideline development group,
GDG), ktery se skladal zchirurgll (neurochirurgové, ortopedi), neurologa, specialistli v oborech
rehabilitace, angiologie a anesteziologie, zastupcl pacient(, zdravotni sestry a odbornika v oblasti
klinického vyzkumu.

Nalezena systematicka review na dana témata byla ohodnocena pomoci checklistu AMSTAR.
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Nalezené dlkazy byly vyhodnoceny z hlediska kvality v souladu s metodikou GRADE (GRADE Working
Group). A doporuceni byla formulovana rovnéz v souladu s pfistupem GRADE, s ohledem na kvalitu
dlkazl a urcenim sily jednotlivych doporuceni.

Metodika GRADE

Jistota (kvalita) dlikazi byla hodnocena dle pristupu GRADE, ktery klasifikuje jistotu dikazd do ¢ty
urovni nejen s ohledem na design studii, ale také s ohledem na hodnoceni faktord, které mohou
pocatecni kvalitu sniZit, nebo zvysit. Tabulka 1. uvadi definice jednotlivych Urovni jistoty dikazud dle
GRADE.

Tabulka 1. Klasifikace kvality dikaza dle pristupu GRADE
Kvalita dukazt Vysvétleni Symbol
Dalsi vyzkum velmi nepravdépodobné zméni spolehlivost

odhadu ucinnosti. COOD
Dalsi vyzkum pravdépodobné muze mit vliv na spolehlivost

Vysoka kvalita/high

Stredni kvalita/moderate odhadu Gc¢innosti a mdZe zménit odhad. OSSO
o . Dalsi vyzkum velmi pravdépodobné bude mit dlleZity vliv na

Nizka kvalita/low spolehlivost odhadu a pravdépodobné zméni odhad. OO0

Velmi nizka kvalita/very low | Jakykoliv odhad téinnosti je velmi nespolehlivy. b6

Pro kazdé doporuceni se kromé jistoty dikazl hodnoti a pfehledné uvadi i sila doporuéeni. Silné
doporuceni pro zdravotniky znamena, Ze postup podle daného doporuceni je sprdvnym postupem
u vSech, nebo témér u vsech pacientl vymezenych doporucenim. Silnd doporuceni obvykle utvareji
indikatory kvality péce a spravnosti klinického postupu.

Sila doporuceni nemusi souviset s Urovni jistoty dikazl. | dikazy s velmi nizkou jistotou (kvalitou)
mohou vést k silnému doporuceni a naopak.

U rozhodovani o sile doporuceni expertni panel zvaZuje ptinos a riziko pro pacienta, proveditelnost
a nakladovost terapie, rovny pfistup k |écbé, preference cilové populace (pacientd) a dalsi faktory.

Metodika GRADE pouZiva pro klasifikaci sily doporuceni slovni hodnoceni a symboly, které jsou
uvedené v tabulce 2.

Tabulka 2. Klasifikace sily a formulace doporuceni dle GRADE

Sila doporuceni Symbol Zpisob vyjadieni
Silné doporuceni PRO ™ Doporuéeno udélat
Slabé/podminéné doporuceni PRO T NavrZeno udélat
Slabé/podminéné PROTI 3?2 NavrZeno nedélat
Silné doporuceni PROTI W) Doporuceno nedélat

Detailnéjsi vysvétleni klasifikace védeckych dlikazl je uvedeno v plné verzi KDP.
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Guideline (klinické) otazky/oblasti

Predkladany doporuceny postup se zabyva nasledujicimi klinickymi otazkami:

e M3 u dospélych pacientl s poranénim michy udrZovani vyssi hodnoty MAP pfiznivy vliv na
neurologicky outcome?

e Jakym zplsobem se ma podavat methylprednisolon pacientlim s poranénim michy?

e Jaky je vliv magnetické rezonance postizené patefe/michy u pacientll s poranénim patere na
volbu terapeutické strategie a na vystupy neurologické, funkéni a nezadouci ucinky?

e Jaké ma byt nacasovani chirurgické dekomprese u pacient(i s poranénim michy?

e Jaka je optimalni prevence hluboké Zilni trombdzy u pacientl s akutnim miSnim poranénim?

Doporuceni

Klinicka otazka 1:

P: Dospéli jedinci s traumatickym poranénim michy

I: Management systémového tlaku

C: Bez managementu systémového tlaku

O: Zlepseni neurologického stavu pacienta

Ma u dospélych pacientli s poranénim michy udriovani vyssi hodnoty MAP pfiznivy vliv na
neurologicky outcome?

GRADE
Uroven | Sila

Doporuceni

1. Navrhujeme 2zvaiit udrZovani vyssi hodnoty MAP (85-90 mmHg) u pacientd
s akutnim mi$nim poranénim po dobu 7 dnd od Urazu jako lé¢ebnou moinost (po |@EOBES| T2
zhodnoceni potencialniho pfinosu a rizik pro konkrétniho pacienta).

Zdroj doporuceni: Autorsky tym KDP

Klinicka otazka 2:

P: Dospéli jedinci s traumatickym poranénim michy

I: Podani methylprednisolonu u poranéni michy

C: Bez podani methylprednisolonu u poranéni michy

O: ZlepSeni neurologického stavu postizené ¢asti téla

Jakym zplisobem se ma podavat methylprednisolon pacientiim s poranénim/kontuzi michy?

AO Spine GRADE

Doporuceni .
P Kvalita Sila Uroven Sila

2. Navrhujeme nepodavat methylprednisolon u pacientd
s traumatickym poranénim michy po 8 hodinach od poranéni.

Stredni | Slaba |PBAPO| |2

3. U osob s traumatickym poranénim michy navrhujeme podani
methylprednisolonu dle protokolu NASCIS Il do 8 hodin od
poranéni michy jako l|é¢ebnou mozZnost s prihlédnutim ke
kontraindikacim.

Sttedni Slabd | OGO | T2

4. Navrhujeme nepoddvat methylprednisolon u pacientdl |Zadné piimé
s traumatickym poranénim michy ve 48hodinovém protokolu. dikazy

Slabd | OO | {?

Zdroj doporuceni: AOSpine
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Klinicka otazka 3:

P: Dospéli jedinci s traumatickym poranénim michy

I: Provedeni vstupni magnetické rezonance postizené patere/michy

C: Neprovedeni vstupni magnetické rezonance postizené patefe/michy

O: Zpresnéni diagndzy

Jaky je vliv magnetické rezonance postiZzené patefe/michy u pacientl s poranénim patefe na volbu
terapeutické strategie a na vystupy neurologické, funkcni a nezadouci ucinky?

AO Spine GRADE

Doporuceni . p - . .
P Kvalita Sila Uroven | Sila

5. U osob straumatickym poranénim michy navrhujeme
redoperacni zobrazeni magnetickou rezonanci, pokud toto pfimo Velmi ,
predoperacni 2o & PO primo - VEIMl | slhe |@OBO| T2
neohroZuje pacienta ve smyslu hemodynamické nestability ci nizka
vyznamného pozdrZeni ¢asné dekompresivni operace.

6. U osob straumatickym poranénim michy navrhujeme casné
perioperacni zobrazeni magnetickou rezonanci k prognostickému Nizka Slabé |DBOB| T2
zhodnoceni.

Zdroj doporuceni: AOSpine

Klinicka otazka 4:

P: Dospéli jedinci s traumatickym poranénim michy

I: Casna dekomprese mi$ni léze

C: OdloZzena dekomprese misni léze

O: Zlepseni neurologického stavu postizené casti téla

Jaké ma byt na¢asovani chirurgické dekomprese u pacientd s poranénim michy?

Doporuceni GRADE
P Uroven Sila
7. U osob straumatickym poranénim michy navrhujeme c¢asnou dekompresni
?
operaci do 8 hodin po traumatu. SPOo T3

Zdroj doporuceni: Autorsky tym KDP

Klinicka otazka 5:

P: Dospéli jedinci s traumatickym poranénim michy

I: Podani antikoagulancii

C: Nepodani antikoagulancii, podani placeba, jiné nac¢asovani

O: Vyskyt hluboké Zilni trombdzy Ci plicni embolie, krvaceni, mortalita

Jaka je ucinnost, bezpecnost a optimalni nacasovani antikoagulancii jako prevence hluboké Zilni
trombdzy a/nebo plicni embolie u pacientl s akutnim misnim poranénim?

AO Spine GRADE

Doporuceni v
P Kvalita Sila Uroven | Sila

8. U pacientd sakutnim traumatickym poranénim michy
navrhujeme rutinni podani antikoagulaéni tromboprofylaxe ke Nizka Slaba |DOOB | 12
snizeni rizika tromboembolické pfihody.

9. U osob s traumatickym poranénim michy navrhujeme podani
antikoagulaéni tromboprofylaxe ve formé podkozniho podani Nizka Slabé | PBOB| 12
LMWH.

10. U osob s traumatickym poranénim michy navrhujeme nepouzivat
UFH s davkami upravenymi dle vahy vzhledem ke zvySenému Nizka Slabé |pPe6 | |2
riziku krvaceni.

11. U osob s traumatickym poranénim michy navrhujeme zahgjit
antikoagulaéni tromboprofylaxi do 72 hodin od miSniho Nizka Slaba || T2
traumatu.

Zdroj doporuceni: AOSpine
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Kompletni klinicky doporu¢eny postup pro Poranéni michy je dostupny zde.
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