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Manazerské shrnuti

V obdobi od 10. 4. 2021 do 31. 5. 2021 byla provedena dopadova evaluace projektu ,Casny
zachyt diabetické retinopatie a makularniho edému u pacientt s diabetem 1. nebo 2. typu (reg.
¢.: CZ.03.2.63/0.0/0.0/15_039/0008165)", ktery je jednim z pilotnich projektd realizovany
Narodnim screeningovym centrem. Projekt je financovan ze zdroju Evropského socialniho fondu
prostfednictvim Operacniho programu Zaméstnanost. Dopadovéa evaluace byla realizovana na
zakladé vefejné zakazky s nazvem ,Evaluace projektll narodniho screeningového centra®
spoleénosti KPMG Ceska republika s.r.o.

Cilem dopadové evaluace bylo ovéfeni vypracovani, zvefejnéni a validity finalnich vystupl
projektu, navrzeni pfipadnych systémovych opatfeni pro budouci modifikace a moznosti rozSifeni
screeningu do celého zdravotniho systému. Evaluace méla za cil ovéfit, zda jsou na zakladé
pilotni realizace formulovany relevantni a realizovatelné navrhy na zavedeni screeningu a zda
byly spravné definovany nutné zmény ve vnéjSim prostredi. Vystupem dopadové evaluace jsou
také adresna doporuceni v navaznosti na vysledky vyzkuma.

NiZe jsou uvedena evaluacni zjisténi a adresna doporudeni vydana na zakladé provedenych

vyzkum0O dle definované evaluacni matice. Vysledky dopadové evaluace vedly k formulaci
nasledujicich evaluacnich zjisténi:

Evaluacni otazka Formulace zjisténi (vyrok) Pouzité Zdroje dat
metody
1. Jsou vypracované Viytvofeny a zverejnény byly prozatim 4 z Polo- Vysledky
analytické vystupy v celkovych 7 vystupd (fj. hodnota indikatoru  strukturované vyzkumu
SEUERIESELELHTE T prozatim neni naplnéna). Vzhledem k rozhovory
Wl e [ A pritahdm v realizaci projektu jsou zbylé 3
vystupy ve zpracovani a z vyzkumu plyne, Dokumentace
Ze jsou vytvoreny predpoklady pro jejich Desk Research  projektu
vytvoreni, zvefejnéni a zajisténi validity MS2014+
téchto vystupl projektu.
2. Prispél projekt ke Na z&kladé pfedbézné dopadové analyzy Analytické a
zlepSeni napliiovani projekt prispél k napliovani stavajiciho strategické
stavajiciho doporuceného postupu dispenzarizace vystupy projektu

doporuéeného postupu

dispenzarizace pacientt
s diabetem z oblasti
¢asného zachytu
diabetické retinopatie?

3. Je pocet pacientu
zarazenych do projektu
dostatecny pro
vyhodnoceni projektu a
posouzeni moznosti
zavedeni
screeningového
procesu do praxe CR?

keme

pacientli s diabetem z oblasti asného
zachytu diabetické retinopatie, kdy celkovy
Cisty nardst u studijnich center (oprofi
nestudijnim) dosahuje +4,5 %. Prispévek
projektu k pokryti cilové populace
oftalmologickym vySetfenim dosahuje

+5,3 %. Z vysledkd vyzkumu plyne, Ze jsou
vytvofeny pfedpoklady pro zhodnoceni
dopadu na stavajici doporuéeny postup.

Pocet pacientli zafazenych do projektu je i
pfes snizeni hodnoty indikatoru dostatecny
pro vyhodnoceni projektu a posouzeni
moznosti zavedeni screeningového
procesu do praxe CR.

reg. €.: CZ.03.2.63/0.0/0.0/15_039/0008165
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Vysledky dopadové evaluace vedly k nasledujicim 6 adresnym doporuéenim:

Nazev doporuceni

Dopracovani

analytickych vystupl

v souladu
s analytickymi cili
projektu

Vyuziti metody
v jinych oblastech

Zahrnuti doporuceni
z procesni evaluace
do implementacniho
navrhu

Vyuziti umélé
inteligence ve
vyhodnoceni snimku

Popsani technickych
parametrii a
pozadavki
potiebnych k vyuziti
metody

Zajisténi

informovanosti lékart

keme

Typ opatfeni  Popis doporuceni

Analyticky report (vystup 4) je v soucasné dobé v pokrocilejsi fazi
zpracovani, komplexni vyhodnoceni (vystup 5) a navrh
diagnostického postupu (vystup 6) jsou v rané fazi rozpracovani. Je
doporueno monitorovat pfedpoklady pro vypracovani téchto
dokumentu tak, aby byl dodrzen harmonogram jejich vytvofeni do
konce projektu a aby byla naplnéna hodnota indikatoru ,Pocet
napsanych a zvefejnénych analytickych a strategickych dokumentt
(v€. evaluacnich)".

Vzhledem k tomu, ze pravé tyto 3 dokumenty budou stéZejni pro
posouzeni celoplodné implementace screeningu, je doporu¢eno
vystupy koncipovat smérem k formulovani relevantnich a
realizovatelnych navrhli na zavedeni screeningu a definici pfipadnych
nutnych zmén v nastaveni legislativy a systému financovani, pfipadné
adresovat dalSi pfedpoklady pro UspéSné zavedeni screeningu
(kapacita ¢tecich center apod.).

Operativni

Bylo zjisténo, Ze metoda pofizeni snimk{ v ordinacich praktickych
lékarli ¢i specialistl a jejich nasledné odeslani do éteciho centra
k vyhodnoceni mlize pomoci i se zachytem jinych oénich onemocnéni,
nez téch zkoumanych timto projektem. Je doporuéeno zahrnout
doporuceni na potencial v rozSifeni této metody i na zachyt jinych
onemocnéni, pfipadné adresovat vyuZiti v jinych medicinskych
oborech.

Strategické
(koncepcni)

Je doporuceno ve vystupech vénuijicich se implementaénimu navrhu
zohlednit adresna doporuceni plynouci z procesni evaluaéni zpravy,
a to zejména v oblasti uzivatelské privétivosti a moznych podobach
cteciho centra.

Strategické
(koncepcni)

Na zakladé vyzkumu byl identifikovan potencial ve vyuziti umélé
inteligence ve vyhodnocovani snimku, kdy by mohl lékaf dostat
vysledek po nacteni do systému ihned a nemusel by Cekat na
vyhodnoceni oftalmologem. Je doporuéeno tento aspekt zohlednit
v analytickych vystupech a adresovat predpoklady pro efektivitu jejiho
vyuziti, véetné potfebné kvality a kvantity snimkd pro strojové uceni a
potiebnou pro aplikaci této technologie.

Strategické
(koncepcni)

Na zakladé vyzkumu bylo identifikovano riziko nedostatecné
technické pfipravenosti ordinaci praktickych Iékafli a diabetologl
(zejména pripojeni k internetu), které je potfebné k odesilani snimkd
do dteciho centra. Je doporuéeno tento aspekt zohlednit
v analytickych vystupech.

Strategické
(koncepcni)

V pfipadé rozhodnuti o implementaci screeningu do celé CR je
doporuceno pokraCovat v Sifeni povédomi o této metodé a také
technickych predpokladech potrebnych k vyuzivani metody.

Strategické
(koncepéni)
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Uvod

Pfedmétem vypracovani je dopadova evaluace Casny zachyt diabetické retinopatie
a makularniho edému u pacientd sdiabetem 1. nebo 2. typu (reg. &
CZ.03.2.63/0.0/0.0/15_039/0008165)%, ktery je jednim z pilotnich projektd realizovany Narodnim
screeningovym centrem. Projekt je financovan ze zdroji Evropského socialniho fondu
prostfednictvim Operacniho programu Zaméstnanost. Dopadovéa evaluace byla realizovana na
zakladé vefejné zakazky s nazvem ,Evaluace projektl narodniho screeningového centra®
spoleénosti KPMG Ceska republika s.r.o.

Predstaveni projektu

Pilotni projekt oproti stavajici praxi pfinesl zasadni inovaci, a to provedeni vySetfeni sitnice
pacienta pfimo v ambulanci Iékafe diabetologa nebo praktického lékare.

Lékar snimky sitnice pofizené tzv. sitnicovou kamerou (non-mydriatickou fundus kamerou)
elektronicky odeslal do ambulance o¢niho Iékafe, ktery snimek vyhodnotil a zavér vySetfeni do
dvou dnl odeslal zpét lékafi. Hodnoceni snimkud sitnice probiha centralizované na jednom
vybraném pracovisti se zkuSenymi o€nimi lékafi.

Hlavni vyhodou tohoto projektu je to, Ze v nekomplikovanych pfipadech se nemusi pacient nechat
vysetfit u o€niho Iékare, ale maze byt pravidelné vySetfovan svym diabetologem nebo praktickym
Iékafem.

Cile projektu:
Cilem projektu je v ceském zdravotnim systému pfipravit a otestovat metodu vySetfovani pacient
sitnicovou kamerou bez nutnosti mydriazy pfimo v ambulanci Iékafu zajistujicich péci o diabetiky,
ktera ma realny potencial zvysit efektivitu Casného zachytu diabetické retinopatie a makularniho
edému. V pfipadé uspésného ovéfeni Ize realisticky o¢ekavat zavedeni tohoto programu formou
standardizovanych diagnostickych a klinickych postupt pro diabetologické ambulance se zajmem
o poskytovani této sluzby pacientim.
Aktivity projektu:
Projekt zahrnuje Ctyfi hlavni aktivity:

e KA1 - Organizace a metodika

e KA2 — Pilotni screening

e KA3 - Vyhodnoceni a metodicka doporuceni

o KA4 — Sebe-evaluace projektu

Méritelné cile projektu:

Projekt zahrnuje nékolik nasledujicich méfitelnych cild, pro které jsou v projektu stanoveny
indikatory. Hodnota indikatoru ,Vyuzivani podpofenych sluzeb“ byla na zakladé vyvoje realizace
projektu revidovana na nové hodnoty.

Indikator Stanovena hodnota indikatoru Revidovana hodnota indikatoru

v dobé schvaleni

Pocet novych podpofenych 1
programi podpory zdravi

m ,Casny zachyt diabetické retinopatie a makularniho edému u pacientd s diabetem 1. nebo 2. typu®,
reg. ¢.: CZ.03.2.63/0.0/0.0/15_039/0008165
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VyuZivani podpofenych sluzeb 8000 3500

Pocet napsanych a zvefejnénych
analytickych a strategickych 7 -
dokumentu (v€. evaluacnich)

Dle vySe uvedené tabulky bylo jednim z méfitelnych cild projektu vytvofeni 7 analytickych
a strategickych dokumentt (v€. evaluacnich). ,Napsanych® znamena vytvofeni obsahu materialu
(. nejedna se o pocCet kopii, které byly vytisknuty), ,zvefejnénych® znamena, ze jsou
zvefejnéné/Ci z davodu citlivych informaci ¢astecné zvefejnéné na centralnich strankach
relevantnich fondU, na strankach pfijemce, popf. na jinych ulozistich k tomu uréenych anebo jsou
dohledatelné pomoci obvyklych internetovych vyhledavacl. K tomu, aby byl dokument zapogitan
do indikatoru jako jedna jednotka, je tfeba, aby byl jak napsany, tak zvefejnény. V pfipadé vice
samostatnych vystupl je mozno zapocitat kazdy vystup samostatné. Zapocitavaji se dokumenty
vytvorené interné i externé. Jedna se o nasledujici dokumenty:

1. Metodika vybéru probandu (= pacientd s diabetem) pro osloveni k ucasti ve
screeningu a k odeslani specialistovi (hodnoceni rizik, vymezeni rizikovych kohort).

2. Podrobna metodika a plan realizace pilotniho projektu, v€éetné metodiky vyuZiti
telemetrického hodnoceni screeningového vySetfeni ocniho pozadi u pacientd
s diabetem non-mydriatickou funduskamerou s centralnim vyhodnocenim naleza,
sestaveny harmonogram a pfipravené zazemi pro jeho spusténi.

Metodika shéru dat (véetné implementace).

Analyticky report z vyhodnocenych dat pilotniho projektu, véetné on-line
zvefejnénych publikaci.

5. Komplexni vyhodnoceni ziskanych dat dle metodiky hodnoceni zdravotnickych
technologii ("HTA report"), v€etné hodnoceni nakladové efektivity a pfinosu vysetfeni
non-mydriatickou funduskamerou s vyhodnocenim nalez( telemetricky prostfednictvim
odectového centra.

6. Navrh doporuceného diagnostického a klinického postupu pro program screeningu
(program ¢asného zachytu) diabetické retinopatie a makularniho edému u pacientu
s diabetem na narodni drovni.

7. Evaluacni zprava (procesni a dopadova).

Harmonogram projektu

Projekt byl zahajen k 1. bfeznu 2018 na obdobi 36 mésict. Harmonogram jednotlivych aktivit byl
nasledné posunut o 4 mésice. Prodlouzeni tvodnich aktivit projektu bylo zpusobeno prodlevami
v procesu vybéru dodavatele fundus kamer a technickymi komplikacemi s jejich nastavenim na
zapojenych pracovistich. Prodleva v Uvodnich fazich projektu spole¢né s dusledky pandemie
COVID-19 mély za nasledek posunuti celého projektu o 4 mésice.

Puvodné planovany termin Revidovany (novy) termin

Aktivita
o Dle ptvodniho . Dle nového
V mésicich . V mésicich ,
JEN] planu
- 7 . 1.3.2018 - Prodlouzeni o 4
KA1 - Organizace a metodika 1.- 6. mésic 31.8.2018 mésice Do 31. 12. 2018

m ,Casny zachyt diabetické retinopatie a makularniho edému u pacientd s diabetem 1. nebo 2. typu®,
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KA2 - Pilotni screening 7. - 30. mésic
KA3 - Yyhpdnocenl a metodicka 31, - 36, mésic
doporuceni

KA4 - Sebe-evaluace projektu 19. - 36. mésic

Navaznost na procesni evaluaci

1.9.2018 - ProdlouZeni o 4
31. 8. 2020 masice Do 31. 12. 2020
1.9.2020 - ProdlouZeni o 4
28.2. 2021 mésice Do 30. 6. 2021
1.9.2019 - Prodlouzeni o 4
28.2. 2021 mésice Do 30. 6. 2021

Cilem procesni evaluace provedené na zakladé smlouvy o dilo v obdobi bfezen — €erven 2020
bylo posouzeni nastaveni a dodrzovani procest projektu vzhledem k dodrzovani nastavenych
metodik a postupu kli€ovych pro budouci interpretaci vysledkud, postupu realizace jednotlivych
aktivit a vystupu dle projektové zadosti a efektivité procesu a zapojeni klicovych partnert.

V procesni evaluaci bylo dosazeno nasledujicich evaluacnich zjisténi:

Evaluacni otazka

1. Byly aktivity vhodné vydefinovany vzhledem
ke stanovenym cilGim a realizovany tak, ze
pfimo a jednoznacné prispély k dosazeni ucelu
projektu? Realizovaly se nékteré aktivity bez
jasné definovaného vystupu a jeho vyuziti?

2. Byly informace pro cilovou skupinu v
jednotlivych pilotnich projektech
srozumitelné a dostatecné (informace
poskytnuté lékafem, sestrou, informace
dostupné na webu, informace z tisténych
materiali poskytnutych cilové skupiné)?

3. Je v projektu nastavena personalni kapacita
¢teciho centra pro projektem dany pocet
pacient realizovatelna pro celoplosné
zavedeni?

4. Je pocet pacientli zarazenych do projektu
dostateény pro vyhodnoceni projektu a
posouzeni moznosti zavedeni
screeningového proces do praxe v CR?

keme

Formulace zjisténi (vyrok)

Realizované aktivity byly nastaveny tak, ze
povedou k naplnéni ucelu realizovaného projektu.
Problémy, které nastaly v realizaéni fazi projektu a
nemohly byt pfedem vétSinou pfedvidany s
ohledem na inovativnost projektu a vngjsi vlivy,
neovliviiuji jejich Ucelnost z hlediska dosazeni cilu
projektu.

Zakladni vystupy, které byly v rdmci projektu
vytvofeny a jsou vyuzivany ve vztahu ke
komunikaci zapojenych center k pacientim jsou
dostatecné srozumitelné. Tuto skuteCnost doklada
ovéfeny zajem pacientd o zapojeni se do
programu.

Stavajici kapacita ¢teciho centra je dostate¢na v
realiza¢ni fazi projektu. V provozni fazi projektu
(celoploSné zavedeni screeningového programu) v
pfipadé zachovani stavajiciho nastaveni ¢teciho
centra nebude jeho kapacita pravdépodobné
dostaCovat.

Pocet pacientli zafazenych do projektu je
dostateény pro vyhodnoceni projektu a posouzeni
moznosti zavedeni screeningového proces do
praxe v CR. Tento poéet je dostateény i v pfipadé,
Ze se nepodafi dosahnout pfedpokladanou
hodnotu indikatord na Grovni 8 000 pacient
(zapojenych osob), ale alespori 4 000 pacientu.

Za predpokladu 15% podilu je mezi 4 000
vySetfenymi podpofenymi osobami mozné stanovit
kliCovy parametr s presnosti pfiblizné +/- 1% (95%

,Casny zachyt diabetické retinopatie a makularniho edému u pacientd s diabetem 1. nebo 2. typu®,
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interval spolehlivosti), coz Ize stale povazovat za
akceptovatelné.

Na zakladé procesni evaluace také byla udélena nasledujici adresna doporuceni, ktera byla
realizacnim tymem adresovana v sebe-evaluaci:

Adresné doporuceni 1: ZlepSeni vykonnosti zapojenych pracovist.

e Sebeevaluace: ,Miru zapojeni jednotlivych ambulanci v projektu ovlivnila Fada
skute¢nosti, které se projevily az v prabéhu vlastniho testovani nové metody.
Angazovanost v projektu ovlivnily konkrétni objektivni divody jako Uraz sestry spojeny
s dlouhodobou pracovni neschopnosti, sestra na zastup zvladala pouze béznou
ambulantni agendu; ukonceni pracovniho poméru sestry, novou se |ékafi nedafilo v dobé
zapojeni do projektu ziskat a zaSkolit; stthovani ambulance; |ékafka zastavala i pozici
NLZP, protoZe sestra odmitla u€ast v projektu, ale v praxi se ukazalo, Ze |ékafka své
moznosti pfecenila a nebyla schopna pfi své praci administrativu spojenou s projektem
Casoveé zvladat a z projektu odstoupila; prakticky Iékaf odhadoval vy$si pocet diabetik(
spliujicich inkluzni kritéria, ale po zapojeni do projektu byl pfekvapen, zZe diabetici
absolvuji o¢ni vysSetfeni, jen ho neinformuji o pravidelnych kontrolach. V ostatnich
pfipadech pocéet do projektu zapojenych diabetikll odpovida jednak poctu diabetik
spliujicich nastavend inkluzni kritéria a jednak provoznim moznostem ambulance.
Ovladani a praci se sitnicovou kamerou hodnoti lékafi jako jednoduchou a zavedeni
metody by v praxi pfivitali, administrativni zatéZ nutnd pro hodnoceni projektu by pfi

celoplosném zavedeni byla vyrazné niZsi.

Adresné doporuceni 2: Zkvalitnéni uzivatelské privétivosti aplikace pro hodnoceni vysledku
¢tecim centrem.

e Sebeevaluace: ,Vzhledem k tomu, Ze se jedna o pilotni projekt, bylo dodavatelskou
firmou navrzeno zakladni feSeni, které v budoucnu umozni rozvoj smérem ke zlepSeni
uzivatelského komfortu dle potfeb vyplyvajicich z ptipominek &teciho centra. Uprava
systému probéhne pfed zavedenim metody na celoploSné urovni. Zkusenosti z pilotniho
projektu budou pouzity pro vytvofeni sady pfeddefinovanych poli, které hodnoticimu
oftalmologovi urychli zapis vysledku. Automaticka autorizace provadéného hodnoceni pfi
pfihladeni Iékafe provadéjiciho hodnoceni jiz byla nastavena.”

Adresné doporuceni 3: Budouci podoba &teciho centra.

e Sebeevaluace: ,,Kapacita centra pro hodnoceni snimku sitnice byla v pilotnim projektu
dimenzovana na definovany pocet vysetfenych osob. Celoplo$né zavedeni screeningové
metody bude vyzadovat zapojeni vétsiho poc¢tu onich pracovist, jejichz polet a kapacita
se bude odvijet od miry pokryti ambulanci diabetologu sitnicovymi kamerami, aby bylo
zajisténo plynulé hodnoceni snimku sitnice.”

Resitelsky tym pro provedeni evaluace

Dopadovou evaluaci proved| tym sloZzeny z expertl spoleénosti KPMG Ceskéa republika s.r.o.
Vv nize uvedeném sloZeni. Odpovédnosti za provedeni €&asti evaluace jsou specifikovany
u jednotlivych €lenl evaluaéniho tymu.

Clen evaluaéniho tymu Odpoveédnost

Josef Rehacek Vedouci evaluaéniho tymu
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Radek Chaloupka Hlavni metodik evaluace - stanoveni metodiky evaluace,
navrh vyzkumnych Setfeni, vedeni rozhovor(, zpracovani
specifickych analyz

Denisa Rybafova Zpracovani tematickych analyz, vedeni rozhovort a
realizace dotaznikovych Setfeni

Tereza Stelzigova Zpracovani tematickych analyz, vedeni rozhovoru a
realizace dotaznikovych Setfeni
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Metodicky postup (metodologie Feseni)

Pro zpracovani dopadové evaluace projektu byl navrZzen metodicky postup, ktery vychazi
z pfedmétu zadani uvedeného v technické specifikaci smlouvy k provedeni evaluace.

Zakladem pro provedeni evaluace jsou zadavatelem stanovené Evaluacni otazky:

e Evaluacni otazka 1: Jsou vypracované analytické vystupy v souladu s analytickymi cili
pilotniho projektu?

e Evaluaéni otazka 2: Prispél projekt ke zlepSeni naplfiovani stavajiciho doporuceného
postupu dispenzarizace pacientl s diabetem z oblasti ¢asného zachytu diabetické
retinopatie?

e Evaluaéni otazka 3: Je pocet pacientl zafazenych do projektu dostate¢ny pro vyhodnoceni
projektu a posouzeni moznosti zavedeni screeningového procesu do praxe CR?

K formulaci zavérl hodnoceni bylo vyuzito evaluaénich metod a technik, které jsou soucasti
evaluacniho designu. Aby bylo mozné formulovat stanoviska zalozena na dikazech (Evidence
Based), byl v ramci hodnoceni pouzit tzv. koncept triangulace. Zakladni myslenkou tohoto
pfistupu je, Ze zjisténi a zavéry musi byt podlozeny vyuzitim minimalné dvou informacnich zdrojq,
coz vede k vySSimu stupni spolehlivosti ziskanych informaci. Triangulace tak znamena, ze
vysledky dopadové evaluace se vzdy opiraji minimalné o dva zdroje.

Identifikace datovych zdroji pouzitych pri evaluaci

V prubéhu zpracovani dopadové evaluace byly pouzity v§echny relevantni a dostupné Gdaje, aby
bylo dosazeno cilt hodnoceni. Zakladnimi datovymi zdroji jsou Udaje o projektu a priibéhu jeho
realizace a informace ziskané z kvalitativniho vyzkumu zahrnujici polo-strukturované rozhovory.

Datovy zdroj Zpusob vyuziti datového zdroje
Sekundarni data - e Bylo zaloZeno na analyze sekundarnich dat ziskanych z:
desk research o dokumentace projektu, které je soucasti MS2014+

o vystupu procesni evaluace
o analytickych a strategickych vystupl projektu
e Pro Gcely strukturovaného vyhodnoceni napinéni indikator(i v oblasti vytvorenych
a zvefejnénych vystupl byly vydefinovany parametry, na zakladé kterych jsou
vystupy projektu zkoumany. Parametry jsou definovany tak, aby bylo mozné
posoudit formalini i obsahovou adekvatnost vici vydefinovanym cildm.

Primérni data - polo- e Rozhovory byly vyuZity zejména vici dileZitym zainteresovanym stranam
strukturované projektu, které jsou sougasti realizaCniho tymu projektu nebo Narodniho
rozhovory screeningového centra. Jejich Ucelem bylo ovéfeni dopadu projektu a nékteré

odborné zalezitosti tykajici se jeho nastaveni, dosaZeni a validity cild projektu a
pfedpokladl pro vypracovani analytickych vystupu.

e Pro vybér vzorku respondentu byla stanovena tato kritéria — ochota poskytnout
rozhovor, informovanost respondenta o vysledcich projektu a zastupovani zajmd
zainteresované strany projektu. Pfi vybéru vzorku respondentd bylo sledovavano,
zda je tento vzorek reprezentativni tak, aby nedoSlo k vychyleni vysledki
vyzkumu ve prospéch k nékteré zainteresované strané.
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o Konkrétné bylo provedeno 5 rozhovor(, z &ehoz byly 3 rozhovory provedeny se
zastupci realizaéniho tymu, a 2 rozhovory se zastupci pracovni skupiny pilotniho
projektu.

Evaluacni design (Evaluaéni matice)

V této Casti je v pfehledné podobé vytvofena evaluacni matice, ktera shrnuje definovany postup
provedeni dopadové evaluace tohoto projektu.

Evaluacni otazka Pouzité metody  Zdroje dat Predpokladané
vystupy
1. Jsou vypracované analytické e Polo o Vysledky vyzkumu e Evaluacni
vystupy v souladu s analytickymi cili strukturované | e Dokumentace projektu zjisténi
pilotniho projektu? rozhovory MS2014+ e Doporuceni
e Desk Research | e Analytické a strategické
vystupy projektu

2. Prispél projekt ke zlep3eni e Polo o \Vysledky vyzkumu e Evaluaéni
naplfiovani stavajiciho strukturované e Dokumentace projektu zjisteni
doporuceného postupu rozhovory MS2014+ o Doporuceni
dispenzarizace pacientd s diabetem o Desk Research o Analytické a strategické
z oblasti ¢asného zachytu diabetické vystupy projektu
retinopatie?

3. Je pocet pacientl zafazenych do e Polo o Vysledky vyzkumu e Evaluaéni
projektu dostateény pro vyhodnoceni strukturované | e Dokumentace projektu Zjisténi
projektu a posouzeni moznosti rozhovory MS2014+ e Doporuceni
zavedeni screeningového procesu o Desk Research o  Analytické a strategické
do praxe CR? vystupy projektu

Harmonogram realizace dopadové evaluace

Harmonogram dopadové evaluace se odvijel od termind stanovenych ve smlouvé o dilo, tedy
provedeni do 31. kvétna 2021. Podrobny harmonogram jednotlivych aktivit v ramci dopadoveé
evaluace je uveden v nasledujicim schématu.

Graf 1: Harmonogram realizace dopadové evaluace

Piiprava zpracovani
evaluace
Analyza
zdroju
Polo-strukturované
rozhovory
Zpracovani
vysledku vyzkumu

Vedeni evaluace ‘

rven 21 -

brezen 21
duben 21 -
kvéten 21 -

Q
0

Zdroj: KPMG Ceska republika
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4 Vyhodnoceni realizovanych vyzkumu

V této Casti jsou uvedeny vysledky realizovanych vyzkumi, na jejichz zakladé je ovéfovano
naplnéni jednotlivych evaluaénich otazek.

4.1 Desk research
Analyza metodou desk research byla zaloZzena na analyze sekundarnich dat ziskanych z:
e dokumentace projektu, ktera je soucasti MS2014+;
e procesni evaluacni zpravy;
e analytickych a strategickych vystupu projektu.

Dopsat vydefinovani parametrd

41.1 Evaluacni otazka 1

Jsou vypracované analytické vystupy v souladu s analytickymi cili pilotniho projektu?

Analytickym cilem projektu bylo vytvofeni a zvefejnéni 7 dokumentd, které jsou uvedeny nize
v tabulce. V ramci dopadové evaluace bylo zkoumano jejich vytvofeni, zvefejnéni (tj. soulad
s analytickymi cili), format a obsah dokument(, ucel a cilova skupina dokumentu a posouzeni
téchto atributl vzhledem k cilim projektu. Pokud byl v dobé evaluace dokument vytvofen pouze
v draftu (tj. v rozpracované verzi), nebo nebyl zvefejnén, bylo posuzovano, zda jsou naplnény
predpoklady pro jeho finalizaci ¢i zvefejnéni (dale v ramci polo-strukturovanych rozhovor().

ID Metodika /vystup Vytvoien! Zverejnén Pocet stran Obsahova
adekvatnost
1 Metodika vybéru probandi Final MS2014+ 4 Zcela adekvatni
Podrobna metodika a plan realizace Final MS2014+, 110 Zcela adekvatni
webové stranky
projektu?
Metodika sbéru dat Final MS2014+, 68 Zcela adekvatni
webové stranky
projektu
“ Analyticky report z vyhodnocenych Draft Nezvefejnén? (34) -
dat
“ Komplexni vyhodnoceni ziskanych Draft Nezverejnén (7 -
dat dle metodiky HTA
“ Navrh doporugeného diagnostického Draft Nezvefejnén - =
a klinického postupu
Evaluacni zprava N/A4 Proces—ano  Proces. (29) -
Dopad — N/A Dopad. (-)

1. Metodika vybéru proband( (= pacient( s diabetem) pro osloveni k G¢asti ve screeningu a
k odeslani specialistovi (hodnoceni rizik, vymezeni rizikovych kohort).

1 Final = finalni vystup; Draft = vystup ve stadiu rozpracovani

2 Dostupné zde: https://nsc.uzis.cz/zdraveoci/index.php?pg=dokumenty.

3 Pfedbézné vysledky byly zvefejnény na webovych strankach projektu v ¢ervnu 2020. Dostupné zde.
4 N/A = Not applicable (neni relevantni)
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e Datum zpracovani: 08/2018
e Zverejnéni: Ano (MS2014+)

e Ugel: Ugelem tohoto dokumentu bylo definovat cilovou skupinu osob s diabetem
indikovanych k vy$etfeni non-mydriatickou fundus kamerou pro pofizovani snimki sitnice
bez pouziti mydriatik.

e Cilova skupina: Dokument byl uréen pro poskytovatele zdravotni péce zapojené do
pilotniho projektu a slouzil jako navod pfi rozvaze o zafazeni pacienta do projektu.

e Obsah: Dokument obsahuje kapitoly vénujici se definovani cilové skupiny a inkluznim a
exkluznim kritériim, souhlasu pacienta s u€asti v projektu a pfedstaveni vySetfeni fundus
kamerou s odkazem na zdrojovou literaturu.

2. Podrobna metodika a plan realizace pilotniho projektu, vCetné metodiky vyuziti
telemetrického hodnoceni screeningového vysetfeni oéniho pozadi u pacientl s diabetem
non-mydriatickou funduskamerou s centralnim vyhodnocenim nalez(, sestaveny
harmonogram a pfipravené zazemi pro jeho spusténi.

e Datum zpracovani: 2020
e Zvefejnéni: Ano (MS2014+, webové stranky projektu)

e Ugel: Ugelem dokumentu bylo informovat o metodice projektu a planu jeho realizace,
harmonogramu a pfipraveném zazemi pro jeho spusténi. Dokument slouZzil jako navod
pfi realizaci projektu. Dokument byl finalizovan az po vlastni realizani ¢asti projektu (po
ukonéeni KA2). Obsahuje c&asti, které byly jednotlivym spolupracujicim subjektim
predany v dobé zahajeni realizace projektu a v jeho pribéhu byly doplfiovany dle
praktickych zkuSenosti a potfeb nékteré ¢asti zdlraznit nebo podrobnéji vysvétlit. Cilem
finalni verze dokumentu je poskytnout souhrnny dokument o celém priibéhu vlastni
realizacni ¢asti projektu, je slozen z dil€ich postupl a dokumenta, které byly postupné
zpracovavany a pfedavany relevantnim subjektam.

e Cilovad skupina: Poskytovatelé zdravotni péce (ambulantni Iékafe primarni péce)
zapojeni do pilotniho projektu.

e Obsah: Dokument obsahuje kapitoly vénujici se informacim o pilotnim projektu,
metodice projektu, planu realizace a harmonogramu, zazemi pro spusténi projektu,
pokynUm pro Iékafe zapojené do projektu a pokyny pro sestry zapojené do projektu.

3. Metodika sbéru dat (v€etné implementace).

e Datum zpracovani: 16. 02. 2020
e Zvefejnéni: Ano (MS2014+, webové stranky projektu)

e Ugel: Nezbytnou podminkou pro vyhodnoceni pilotniho projektu Casny zachyt diabetické
retinopatie bylo zajisténi komplexni informacni podpory, ktera je tvofena zejména
dostupnymi datovymi zdroji Narodniho zdravotnického informaéniho systému (NZIS).
Tyto zdroje dat bylo vS§ak nutné doplnit specifickymi klinickymi Gdaiji, které souviseji s
tématem pilotniho projektu. Za timto u¢elem jsou v ramci pilotniho projektu sbirana data
ve dvou urovnich — sbér pseudonymnich a osobnich dat. Dokument se vénuje metodice
sbéru téchto dat a implementaci.

e Cilova skupina: Osoby zapojené do pilotniho projektu a jmenovani datovi spravci uzis
CR.
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e Obsah: Dokument obsahuje kapitoly vénujici se procesu sbéru pseudonymnich dat,
aplikaci REDCap, procesu sbéru osobnich dat a technické podpore.

4. Analyticky report z vyvhodnocenych dat pilotniho projektu, v€etné on-line zvefejnénych
publikaci.

e Datum zpracovani: Dokument je ve fazi rozpracovani (termin dokonceni
predpokladan na konci projektu v roce 2021)

e Zvefejnéni: Dokument je ve fazi rozpracovani (v dobé evaluace byly dostupné
pfedbézné vysledky projektu, které slouzily jako podklad pro konference a dalsi vystupy).
Predbézné vysledky byly zvefejnény na webovych strankach projektu v ¢ervenci 2020.

o Ugel: Dokument slouzi k informovani o problematice, zakladnich informaci o projektu
a zpracovava zakladni vysledky pilotniho projektu, charakteristikach pacienttd dle
vysledkl screeningu u diabetologa, o vySetfeni indikovanych pacientll u oftalmologa
a zaroven obsahuje dopadovou analyzu projektu. Dokument bude slouzit jako jeden
z podkladd pro analyticky vystup 5, pro zpracovani dale zvefejhovanych informaci
a podkladl pro odborné konference.

e Cilova skupina: Lékafi zapojeni do projektu, pracovni skupina pilotniho projektu,
Narodni rada pro implementaci a Ffizeni programl ¢asného zachytu onemocnéni.
K pacientim se vystup dostane zprostfedkované prostfednictvim informaci
zvefejiiovanych na webovych strankach projektu.

e Obsah: Dokument obsahuje kapitoly vénujici se informovani o problematice, zakladni
informace o projektu, zakladni vysledky pilotniho projektu, charakteristiky pacientd,
informace o vySetfeni u oftalmologa a dopadové analyze projektu.

5. Komplexnivyhodnoceni ziskanych dat dle metodiky hodnoceni zdravotnickych technologii
("HTA report"), v€etn& hodnoceni nakladové efektivity a pfinosu vy3etfeni non-mydriatickou
fundus kamerou s vyhodnocenim nalezu telemetricky prostfednictvim odectového centra.

e Datum zpracovani: Dokument byl v prvni fazi pfed realizaci pilotniho projektu
zpracovan 22. 10. 2017 a jeho aktualizace a doplnéni po realizaci pilotniho projektu se
nachazi ve fazi rozpracovani (termin dokonceni predpokladan na konci projektu v roce
2021).

e Zvefejnéni: Dokument je ve fazi rozpracovani
o Ugel: Ugelem dokumentu bude obsahlé hodnoceni pilotniho projektu.

¢ Cilova skupina: Narodni rada pro implementaci a fizeni programl ¢asného zachytu
onemocnéni, pracovni skupina pilotniho projektu.

e Obsah: Dokument bude obsahovat kapitoly vénujici se predstaveni cilovému
onemocnéni pro C¢asny zachyt, cilové populaci, screeningovému vysSetfeni a
diagnostickému a Ié€ebnému procesu, cili programu ¢asného zachytu a zduvodnéni
pfinosu vcasné lécby a ekonomickému pfinosu programu, potencialnim rizikim
screeningového programu pro U&astniky, realizaci implementace a naslednému
monitoringu screeningového procesu a klicovym publikacim.

6. Navrh doporuceného diagnostického a klinického postupu pro program screeningu
(program ¢asného zachytu) diabetické retinopatie a makularniho edému u pacientd s
diabetem na narodni drovni.
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e Datum zpracovani: Dokument je ve fazi rozpracovani (termin dokoncéeni pfedpokladan
na konci projektu v roce 2021)
e Zverejnéni: Dokument je ve fazi rozpracovani

o Ugel: Dokument bude slouzit jako pFipadny text k zapracovani do legislativy v pfipadé,
ze by byl projekt schvalen na narodni Urovni. Bude mit formu vyhlasky.

e Cilova skupina: Narodni rada pro implementaci a fizeni programl ¢asného zachytu
onemocnéni a pracovni skupina pilotniho projektu.

e Obsah: Dokument bude mit kapitoly vénujici se zaméru a cili screeningu, vstupu a uc¢asti
pacientd a pracovist v programu, samotnému postupu vysSetfeni, vySetfovacim metodam
a jejich kombinaci, navaznosti péce pfi zjist€ni onemocnéni screeningem, kontinuité
screeningu a sledovani a vyhodnocovani ¢innosti screeningového programu (datovému
auditu).

7. Evaluacni zprava (procesni a dopadova).

¢ Datum zpracovani: Procesni (06/2020), Dopadova (05/2021)
e Zvefejnéni: Ano (MS2014+)

e Ugel: Zprava z procesni a dopadové evaluace slouZi k nezavisiému vyhodnoceni
priubéhu aktivit a vystupl projektu vzhledem k definovanym cilim a harmonogramu
prostfednictvim zodpovézeni pfedem vydefinovanych evaluaénich otazek.

e Cilova skupina: Realiza¢ni tym, fidici organ.

e Obsah: Dokumenty maji kapitoly vénujici se metodologii feSeni, vyhodnoceni
realizovanych vyzkum(, evaluaénim zjisténim a adresnym doporuéenim.

41.2 Evaluac¢ni otazka 2

Prispél projekt ke zlepSeni naplfiovani stavajiciho doporuCeného postupu dispenzarizace
pacientl s diabetem z oblasti ¢asného zachytu diabetické retinopatie?

V prubéhu dopadové evaluace nebyly k dispozici veSkeré finalni vystupy a vysledky pilotniho
projektu. Zodpovézeni této otdzky se budou vénovat pfedevdim vystupy 4 a 5. Z vystupu 4
(analytického reportu) je zfejmé, Ze se zodpovézeni této otazky bude vénovat pfedevsim
dopadova analyza, kdy v ramci evaluace byly dostupné pouze pfedbé&zné vysledky.

Dopadova analyza srovnava celkové pokryti cilové populace oftalmologickym vySetfenim
v obdobi pfed zacatkem pilotniho projektu (2017 - 2018) a v prabéhu realizace pilotniho projektu
(2019 — 2020). Do analyzy vstupuji diabetologické ordinace zafazené do projektu, ve kterych by
dle hypotézy mélo dojit k navySeni poc¢tu vysetfeni oproti nestudijnim diabetologickym ordinacim.
Analyza dale srovna pokryti cilové populace oftalmologickym vySetfenim v jednotlivych etapach
zarazeni diabetologickych ordinaci do projektu (obdobi pfed danou etapou a obdobi béhem dané
etapy), opét v ramci ordinaci zafazenych do projektu a ostatnich diabetologickych ordinaci.
Pokryti je pocitano jako podil poétu osob z diabetologickych ordinaci s oftalmologickym
vySetfenim (sledované obdobi 14 mésicl) a poctu osob z diabetologickych ordinaci (sledované
obdobi 12 mésicl).

Z predbéznych vysledkl dostupnych v prabéhu evaluace vyplyva, Ze doslo ke zvySeni procenta
realizovanych o€nich vySetfeni u pacientd s diabetem, tj. ze projekt pfispél ke zlepSeni
naplfiovani stavajiciho doporu¢eného postupu dispenzarizace pacientl s diabetem z oblasti
C¢asného zachytu diabetické retinopatie. Celkovy d&isty narUst u studijnich center (oproti
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nestudijnim) odpovida +4,5 %. Pfispévek projektu k pokryti cilové populace oftalmologickym
vySetfenim dle predbéznych vysledkl dosahuje +5,3 %.

413 Evaluac¢ni otazka 3

Je pocet pacientu zarfazenych do projektu dostateCny pro vyhodnoceni projektu a posouzeni
moznosti zavedeni screeningového procesu do praxe CR?

Puvodni hodnota indikatoru (Vyuzivani podpofenych sluzeb) byla stanovena na 8 000. Nakonec
se projektu ztcéastnilo 3 500 ucastnikd, coz je hodnota nizsi, nez minimalni hodnota identifikovana
v ramci procesni evaluace (4 000). Do projektu bylo zapojeno 27 ambulanci lékaf( zajistujicich
dispenzarni péci o pacienty s diabetem (diabetologové a 3 prakticti I€kafi). Praxe ukazala, ze
vykonnost jednotlivych pracovist v nabéru diabetiku se liSila napf. z dtvod( vypadku zaskoleného
personalu nebo z didvodu pandemie COVID-19. Mimo tyto vyjimeéné pfipady pocet do projektu
zapojenych diabetikl odpovidal jednak poctu diabetik( splfujicich nastavena inkluzni kritéria
a jednak provoznim moznostem ambulance. DalSim vyznamnym faktorem, ktery zpUsobil nizsi
plnéni indikatoru, bylo nastaveni fixni lokace fundus kamer, tj. nemoznost tyto kamery flexibilné
premistovat a nemoznost prodlouzeni leasingové smlouvy, které by bylo z diivodi pandemie
a neochoty pacientl navstévovat lékafe (diabetici navic pfedstavuji rizikovou skupinu) pro
naplnéni hodnot indikatoru potieba.

Dle prfedbéznych vysledkd bylo do projektu zafazeno 3 596 pacientl se zaznamem v registru,
kdy ze 168 z nich nebyl z objektivnich davod({ snimek pofizen a u 3 428 z nich byl snimek
odeslan do ¢éteciho centra. Z tohoto poctu bylo 224 snimk( nehodnotitelnych. Celkovy pocet
snimku ke ¢teni nalezd bylo 3 204.

. cii proportions 3500 525, exact

— Binomial Exact —
Variable | Cbs Proportion Std. Errx. [95% Conf. Interval]

| 3,500 .15 .0060356 .1383236 .1622642

Zdroj: Vypoget NSC/UZIS

Analytickym tymem byla provedena modelova rekalkulace pfesnosti odhadu kli¢ového parametru
projektu (podil zachycenych pacientli s diabetickou retinopatii). Za predpokladu 15% podilu
pacientl s diabetickou retinopatii mezi 3 500 vySetfenymi osobami, je mozné stanovit klicovy
parametr pfi 95% intervalu spolehlivosti s pfesnosti cca +/- 1 %. Vypocet byl ovéfen na zakladé
modelového vypoctu intervalu spolehlivosti, ktery analyticky tym provedl v systému STATA
(uvedeno na obrazku vyse).

4.2 Polo-strukturované rozhovory

Cilova skupina Zainteresované osoby projektu

Metoda vyzkumu CATI

Pocet oslovenych respondenti 5 (3 zastupci realizaéniho tymu, 2 zastupci pracovni
skupiny pilotniho projektu)

Pocet platnych rozhovort (100 %)

5
Pocet otazek 5
Priimérna doba rozhovoru 30 min.
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1. Zhodnot'te z Vaseho pohledu celkovy pribéh realizace projektu RETINO a jeho
jednotlivé aktivity.

Vazba na cislo evaluacni otazky 2

Celkové hodnoceni Spise vyhovuijici

e Prabéh projektu byl hodnocen jako standardni a procesni nastaveni jako vyhovuijici.

Komplikace nastaly zejména v po&atecni fazi projektu a vedly k nutnosti prodlouzeni
prvni aktivity (etapy) projektu. Tyto komplikace byly zpusobeny prodlouzenim procesu
vybéru dodavatele na zajiSténi fundus kamer a technickymi komplikacemi s jejich
nastavenim a pfipojenim na zapojena pracovidté. Posun harmonogramu byl ze strany
poskytovatele dotace schvalen.

Jiz v ramci procesni evaluace bylo zjisténo, Ze zapojeni 8 000 pacientl dle pavodni
nastavené hodnoty indikatoru nebude mozné naplnit, a to zejména z divodl pocatecnich
technickych problémd zplsobenych komplikacemi technického napojeni jednotlivych
pracovist a také z dlvodu pandemie COVID-19, kdy nebylo mozné vySetfeni provadét.
Podminky pronajmu fundus kamer neumozfiovaly prodlouzeni projektll za stavajicich
finan¢nich podminek (leasingova smlouva skoncila koncem roku 2020). Finalni hodnota
indikatoru byla snizena na 3 500, coz je dle respondentd dostateény pocet pro zajisténi
validity vysledkd projektu, na zakladé kterych se bude rozhodovat o efektivité
screeningového programu a jeho zavedeni do praxe.

1.1 Zhodnotte priibéh projektu z pohledu nastaveni jeho aktivit?

Respondenti se shoduji na tom, ze projekt byl z pohledu jeho aktivit prakticky nastaven,
avSak hare hodnotili administrativni naroCnost spojenou s realizaci projektu jako
takového.

Respondenti uvadéji, ze aktivity byly jasné vydefinované a Zze nastaveni aktivit umoznilo
ovéfeni vyuZiti této metody a spolupraci mezi jednotlivymi pracovisti, a to v€etné
technického zazemi.

1.2 Jak a jakym zplsobem byla v dal§im pokradovani projektu zohlednéna adresna doporuceni
vychazejici z vysledkl procesni evaluace?

Doporuceni, ktera byla realizovatelna, byla realizacnim tymem adresovana jiz v priibéhu
projektu. Ostatni doporu€eni sméfovala prfedevsim ke scénafi celoploSného zavedeni
pilotniho projektu. Zohlednéni jednotlivych aktivit bylo popsano ve zpravé o realizaci
v sebe-evaluacni fazi.

2. Je pocet pacienti zafazenych do projektu dostatecny pro vyhodnoceni projektu a
posouzeni moznosti zavedeni screeningového projektu do praxe v CR?

Vazba na ¢islo evaluaéni otazky 3

Celkové hodnoceni Spise vyhovujici

o PrestoZe doslo ke sniZeni poctu pacientl do pilotniho projektu, nema tato skuteCnost vliv
na vyhodnoceni moznosti zavedeni screeningového programu do praxe v CR. Tato
skutecnost je podlozena vypocty analytického tymu Narodniho screeningového centra.
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Respondenti uvadéji, ze na zakladé snizeného poctu pacientl je i tak mozné projekt
vyhodnotit a Ze na zakladé ziskanych dat bude mozné ovéfit stanovené predpoklady
vedouci k rozhodnuti o implementaci projektu do celé populace.

Data byla zkoumana i ve vétsi granularité, tj. ze sociodemografického hlediska, bydlisté,
osobni anamnézy apod. a respondenti uvadéji, ze vyhodnoceni cilll projektu neni na
téchto charakteristikach zavislé.

3. Bylo dosazeno cilli projektu (o¢ekavanych zmén) tak, jak byly v dobé jeho schvaleni
stanoveny?

Vazba na ¢islo evaluacni otazky 1,2

Celkové hodnoceni Spise ano

e | pfes nizsi pocet zapojenych pacientl respondenti uvadéji, Ze na zakladé ziskanych
informaci bude mozné vyhodnotit vhodnost metody a rozhodnout o jejim celoploSném
zavedeni z medicinského i procesniho hlediska, coz byl jeden z hlavnich cild projektu.
Ze vSech vySetfenych pacientd bylo odeslano do éteciho centra 95,3 % snimku sitnice,
znichz 93,5 % bylo zhodnoceno. Ztéchto snimkl byla identifikovana diabeticka
retinopatie nebo makularni edém u 15 % snimkd a u 6,6 % byl identifikovan jiny nalez,
coz je vedlejsi efekt tohoto projektu. Dle respondentt je mozné tedy tuto metodu rozsifit
i na zachyt ostatnich vad.

Respondenti ocekavali vétSi pocet zafazenych pacientl. Duvodem niz§i hodnoty
indikatoru jsou objektivni divody spojené s vypadku nékterych pracovist a predevsim
s pandemii COVID-19.

3.1 Hlavni cil — pfispél projekt k ovéfeni vhodnosti zavedeni nové metody pro v€asny zachyt
diabetické retinopatie a makularniho edému u pacientd s diabetem 1. a 2. typu?

Respondenti uvadéji, ze projekt urcité pfispél k ovéfeni vhodnosti zavedeni nové metody,
avSak v dobé zpracovani dopadové evaluace nebyla dostupna v8echna data, na zakladé
kterych by bylo moZné rozhodnout o konkrétnich implementacnich doporuéenich.
Z hlediska medicinského a procesniho a vzhledem k sou¢asnym trendim v oblasti
telemediciny vSak respondenti projekt hodnoti velmi kladné.

3.2 Cil - pfispél projekt ke zlepSeni naplhovani stavajiciho doporu¢eného postupu dispenzarizace
pacientl s diabetem z oblasti Casného zachytu diabetické retinopatie?

Respondenti uvadéji, ze projekt predstavuje zlepSeni v naplfiovani stavajiciho
doporu¢eného postupu dispenzarizace pacientt s diabetem v oblasti ¢asného zachytu
diabetické retinopatie. Dle respondentu by kazdy diabetologicky pacient mél navstivit
vzhledem k povaze jeho diagndzy ordinaci oftalmologa, nicméné v sou¢asné dobé se ke
kazdoro¢ni prohlidce dostavi pouze 58 % pacienti. Respondenti tedy vidi v tomto
projektu vysokou pfidanou hodnotu nad ramec souc¢asnych postup(.

e Respondenti zaroveri kladné hodnoti data, kterd diky tomuto projektu budou dostupna.
Respondenti hodnoti soucasnou dostupnost statistickych dat v diabetologii jako
nedostatecnou a zavedeni tohoto projektu do celé populace by tak mélo pozitivni vliv
i na dostupnost potfebnych dat.
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3.3. Cil - bylo projektem ovéfeno praktické nastaveni a logistika projektu ¢asného zachytu
diabetické retinopatie a makularniho edému v ordinaci Iékafe? Existuji néjaka rizika zavedeni do
praxe?

Dle respondentd bylo projektem ovéfeno, Ze nastaveni a logistika projektu v ordinaci
lékarfe (praktického ¢i diabetologa) je praktické. Projekt byl testovan v rlizné velkych
ordinacich praktickych lékafl i diabetologll, u rizné vékové struktury a pohlavi Iékar
v rznych lokacich. Pracovisté vybaveni (fundus kameru) bez ohledu na vySe uvedené
parametry pfijala dobfe a respondenti uvadéji, Ze ovladani fundus kamery neni slozité.
Riziko spatfuji v oblasti pfipojeni fundus kamery k siti z divodu potfeby pfenosu snimku
do ¢&teciho centra.

Z pfedbéznych vysledkd vyplyva, ze chybovost snimkl se pohybovala okolo 5 %. Dle
respondentd mohla byt tato chybovost zplsobena technickymi potizemi &i postupy
v provedeni vySetfeni. Chybovosti se analytické vystupy budou vénovat.

Z vyzkum@ vyplynulo, Ze vimplementaénim navrhu je tfeba zvlasté adresovat
financovani screeningového ukonu, jelikoz zajisténi technickych predpokladl, zaskoleni
sester s praci s fundus kamerami a ¢as vénovany samotnému vySetfeni je narocné
z pohledu finanéniho i kapacitniho.

Respondenti uvadéji, Zze pro zavedeni do praxe bude zalezet na podminkach
nastavenych distributory fundus kamer a také vyfeSeni kapacit ¢teciho centra. Potencial
vidi napfiklad ve vyuziti umélé inteligence ve ¢teni snimkd, nicméné pro vyuziti umélé
inteligence bude potfeba sebrat vice snimk, ze kterych se technologie bude moci uéit.

Respondenti uvadéji, ze projekt ovéfil novy postup v ramci telemediciny, kdy tuto metodu
bude mozné vyuZit i v jinych oborech. Metodu hodnoti pozitivné a jako pfinosnou pro
preventivni vySetfeni a Casny zachyt onemocnéni. Zaroveri metoda umozfiuje zaméfeni
oftalmolog(l na slozitéjSi pfipady a zajiStuje tak vySSi efektivitu vyuziti lidskych zdrojd.

4. Jsou vypracované analytické vystupy v souladu s analytickymi cili tohoto projektu?

Celkové hodnoceni Spise ano

Vazba na ¢islo evaluacni otazky 1

Respondenti hodnoti, ze jiz vypracované vystupy jsou v souladu s analytickymi cili
projektu. V dobé dopadové evaluace je$té nebyly vypracovany vSechny analytické
dokumenty ani vysledky projektu, proto nebylo mozné tuto otazku zcela zodpovédét.
Respondenti uvadéji, Ze jsou vytvofeny podminky pro vypracovani a zvefejnéni
i zbyvajicich dokumentd a Ze dostupné podklady jsou dostatecné pro jejich zpracovani
a vyhodnoceni cilli projektu.

Dle respondentu budou vystupy hodnotit nékolik modeltl zavedeni screeningu do praxe
a dle téchto modelu budou pocitany kapacity ¢teciho centra. | kdyz v dobé provadeéni
evaluace nebyly dostupné veSkeré vysledky projektu, respondenti uvedli, ze maji
dostatek podkladu pro vypracovani implementa¢niho vyzkumu a cile projektu tak nejsou
ohrozeny.
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Metodika /vystup Vytvoren  Urcité ano  SpiSe ano Spise ne Urcité ne N/A
proband(l
2) Podrobna X X O O O |

metodika a plan
realizace

dat
)

4) Analyticky report m n O O O X
z vyhodnocenych

dat
5) Komplexni O O O O O

vyhodnoceni
ziskanych dat dle
metodiky HTA

6) Navrh O O O O O X
doporu¢eného

diagnostického a
klin. postupu

7) Evaluacni zprava X O O O O X

5. Mate néjaké podnéty k celkové realizaci projektu RETINO, jeho zavedeni do praxe,
nebo je néco na co jsme se Vas zapomnéli zeptat?

e Zadné dalsi podnéty nebyly respondenty poskytnuty.
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Evaluaéni zjisténi
V této Casti jsou uvedeny jednotlivé evaluacni zjisténi k vySe uvedenym evaluaénim otazkam.

Evaluacni zjisténi jsou formulovana predevS§im na zakladé vysledkl polo-strukturovanych
rozhovortl, dokumentace k projektu a analytickych a strategickych dokumentu.

Evaluacni otazka 1

Jsou vypracované analytické vystupy v souladu s analytickymi cili pilotniho projektu?

Syntéza

1. Metodika vybéru probandi: Vypracovany analyticky vystup je v souladu s analytickymi cili
projektu, tj. byl vytvofen a zvefejnén, a je obsahové relevantni k cilim projektu.

2. Podrobna metodika a plan realizace pilotniho projektu: Vypracovany analyticky vystup je
v souladu s analytickymi cili projektu, tj. byl vytvofen a zvefejnén, a je obsahové relevantni
k cilim projektu.

3. Metodika sbéru dat (véetné implementace): Vypracovany analyticky vystup je v souladu
s analytickymi cili projektu, tj. byl vytvofen a zverejnén, a je obsahové relevantni k cildm
projektu.

4. Analyticky report z vyhodnocenych dat pilotniho projektu, véetné on-line zvefejnénych
publikaci: Vypracovany analyticky vystup je v pokrocilé fazi rozpracovani a jsou vytvoreny
predpoklady pro jeho dokoné&eni. Rozpracovana verze v sou¢asné podobé vede k naplnéni
analytickych cilt projektu a je obsahové relevantni k ciliim projektu.

5. Komplexni vyhodnoceni ziskanych dat dle metodiky hodnoceni zdravotnickych
technologii ("HTA report"): Analyticky vystup byl v dobé& evaluace dostupny pouze
v podobé draftu (ij. byla vypracovana struktura a struény obsah jednotlivych kapitol), jelikoz
je zavisly na zpracovani analytického reportu (vystup 4 vyse). RealizaCnim tymem jsou
vytvoreny piedpoklady pro jeho vytvoreni, kdy je dokon€eni dokumenty sméFfovano na konec
projektu vroce 2021. ZamySlena verze by na zakladé struktury dokumentu a polo-
strukturovanych rozhovord méla vést k naplnéni analytickych cild projektu a obsahové
relevanci vystupu k cilim projektu.

6. Navrh doporuéeného diagnostického a klinického postupu: Analyticky vystup se nachazi
vrané fazi zpracovani, kdy je vytvofena struktura vystupu a zakladni popis obsahu
jednotlivych kapitol. Pro vytvofeni vystupu jsou realizaCnim tymem tvofeny pfedpoklady a
zamySlena verze by méla vést k naplnéni analytickych cild projektu a obsahové relevanci
vystupu. Vystup by mél byt formu vyhlasky tak, aby byl snadno aplikovatelny do legislativy.

7. Evaluaéni zprava (procesni a dopadovd): Procesni evaluaéni zprava byla vytvofena a
zverejnéna a odpovida analytickym cilim projektu. Doporuc¢eni dana evaluacni zpravou byla
realizaénim tymem v sebe-evaluaci adresovana. Dopadovou evaluacni zpravou je tento
dokument.

Vyrok: Vytvofeny a zvefejnény byly prozatim 4 z celkovych 7 vystupu (tj. hodnota indikatoru
prozatim neni naplnéna). Vzhledem k pratahiim v realizaci projektu jsou zbylé 3 vystupy ve
zpracovani a z vyzkumu plyne, ze jsou vytvofeny predpoklady pro jejich vytvoreni, zvefejnéni a
zajisténi validity téchto vystupu projektu.
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Evaluacni otazka 2

Prispél projekt ke zlepSeni naplfiovani stavajiciho doporu¢eného postupu dispenzarizace

pacientl s diabetem z oblasti casného zachytu diabetické retinopatie?

Syntéza

Dle zjisténi z vyzkum( projekt predstavuje zlepSeni v napliovani stavajiciho doporuc¢eného
postupu dispenzarizace pacientl s diabetem v oblasti ¢asného zachytu diabetické retinopatie,
kdy projekt ma potencial zajistit pravidelné kontroly pacienti s diabetem pohodinéji a efektivnéji
a zaroven poskytovat potfebna a spolehliva data v této oblasti. Obsluha fundus kamer je na
zakladé vysledkld vyzkumuO v procesni a dopadové evaluaci uzivatelsky pfivétiva, pficemz
doporuceni pro pfipadné celoploSné zavedeni screeningu byla dana procesni evaluaci.

V dobé realizace dopadové evaluace nebyly dostupné veskeré finalni vysledky projektu, proto Ize
zlepSeni prozatim hodnotit pouze z polo-strukturovanych rozhovor(i a nékterych predbéznych
vysledk(. Pilotni postup je hodnocen kladné a jako je v ném spatfovan potencidl i pro ostatni
obory. Vtéto oblasti je mozné do budoucna zvazit také vyuziti umélé inteligence ve
vyhodnocovani snimkd a dalSich inovaci sméfujicich k automatizaci a digitalizaci sou¢asnych
postupa.

Vyrok: Na zakladé predbézné dopadové analyzy projekt pfispél k naplhovani stavajiciho
doporuéeného postupu dispenzarizace pacientl s diabetem z oblasti €asného zachytu diabetické
retinopatie, kdy celkovy Cisty narlst u studijnich center (oproti nestudijnim) dosahuje +4,5 %.
Prispévek projektu k pokryti cilové populace oftalmologickym vySetfenim dosahuje +5,3 %.
Z vysledkl vyzkumu plyne, Ze jsou vytvoreny pfedpoklady pro zhodnoceni dopadil na stavajici
doporuceny postup.

Evaluacni otazka 3

Je pocet pacientll zafazenych do projektu dostatecny pro vyhodnoceni projektu a posouzeni

moznosti zavedeni screeningového procesu do praxe CR?

Syntéza

Puvodnim hodnota indikatoru (Vyuzivani podpofenych sluzeb) byla stanovena na 8 000. Nakonec
se projektu zu€astnilo 3 500 ucastniku, coz je hodnota nizsi, nez minimalni hodnota identifikovana
v ramci procesni evaluace (4 000). Dle vysledk( bylo do projektu zafazeno 3 596 pacientu
s vladnim zaznamem v registru, kdy ze 168 z nich nebyl z objektivnich dlivodd snimek pofizen a
u 3428 znich byl snimek odeslan do ¢&teciho centra. Z tohoto poctu bylo 224 snimkd
nehodnotitelnych. Celkovy pocet snimkl ke &teni nalezl bylo 3 204.

Analytickym tymem byla provedena modelova rekalkulace pfesnosti odhadu kli¢ového parametru
projektu (podil zachycenych pacientli s diabetickou retinopatii). Za pfedpokladu 15% podilu
pacientld s diabetickou retinopatii mezi 3 500 vySetfenymi osobami, je mozné stanovit kliCovy
parametr pfi 95% intervalu spolehlivosti s pfesnosti cca +/- 1 %, coz Ize stale povazovat za
akceptovatelné. Vypocet byl ovéfen na zakladé modelového vypoctu intervalu spolehlivosti.

Vyrok: Pocet pacientl zafazenych do projektu je i pfes sniZeni hodnoty indikatoru dostateCny
pro vyhodnoceni projektu a posouzeni moznosti zavedeni screeningového procesu do praxe CR.
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Adresna doporuceni

V této ¢asti dopadové evaluace je uveden seznam konkrétnich adresnych doporuceni.

Nazev doporuceni Typ opatfeni  Popis doporuceni

Dopracovani Operativni Analyticky report (vystup 4) je v soucasné dobé v pokrocilejsi fazi
analytickych vystupu zpracovani, komplexni vyhodnoceni (vystup 5) a navrh diagnostického
v souladu postupu (vystup 6) jsou vrané fazi rozpracovani. Je doporuceno
s analytickymi cili monitorovat pfedpoklady pro vypracovéni téchto dokumentd tak, aby
projektu byl dodrzen harmonogram jejich vytvofeni do konce projektu a aby byla

naplnéna hodnota indikatoru ,PoCet napsanych a zvefejnénych
analytickych a strategickych dokumentt (v&. evaluaénich)*.

Vzhledem k tomu, Ze pravé tyto 3 dokumenty budou stéZejni pro
posouzeni celoploSné implementace screeningu, je doporuéeno
vystupy  koncipovat smérem kformulovani relevantnich a
realizovatelnych navrh(i na zavedeni screeningu a definici pfipadnych
nutnych zmén v nastaveni legislativy a systému financovani, pfipadné
adresovat dalSi predpoklady pro UspéSné zavedeni screeningu
(kapacita &tecich center apod.).

Vyuziti metody v jinych  Strategické Bylo zjiSténo, ze metoda pofizeni snimkd v ordinacich praktickych
oblastech (koncepéni) lékafd Ci specialisti a jejich nésledné odeslani do ¢teciho centra
k vyhodnoceni mize pomoci i se zachytem jinych oénich onemocnéni,
nez téch zkoumanych timto projektem. Je doporuceno zahrnout
doporueni na potencial v rozSifeni této metody i na z&chyt jinych
onemocnéni, pfipadné adresovat vyuZiti v jinych medicinskych

oborech.

Zahrnuti doporuéeni Strategicke Je doporu¢eno ve vystupech vénujicich se implementaénimu navrhu
z procesni evaluace do  (koncepéni) zohlednit adresna doporuceni plynouci z procesni evaluaéni zpravy, a
implementaéniho to zejména v oblasti uzivatelské privétivosti a moznych podobach
navrhu ¢teciho centra.

Vyuziti umélé Strategické Na zakladé vyzkumu byl identifikovan potencial ve vyuziti umélé
inteligence ve (koncepéni) inteligence ve vyhodnocovani snimk(, kdy by mohl Iékaf dostat
vyhodnoceni snimki vysledek po naéteni do systému ihned a nemusel by Cekat na

vyhodnoceni oftalmologem. Je doporuCeno tento aspekt zohlednit
v analytickych vystupech a adresovat pfedpoklady pro efektivitu jejiho
vyuziti, véetné potfebné kvality a kvantity snimkd pro strojové uéeni a
potiebnou pro aplikaci této technologie.

Popsani technickych  Strategické Na zakladé vyzkumu bylo identifikovano riziko nedostatecné technicke
parametrii a pozadavki  (koncep&ni) pfipravenosti ordinaci praktickych lékafi a diabetologli (zejména
potiebnych k vyuziti pfipojeni k internetu), které je potfebné k odesilani snimkd do Cteciho
metody centra. Je doporuceno tento aspekt zohlednit v analytickych vystupech.
Zajisténi Strategické V pfipadé rozhodnuti o implementaci screeningu do celé CR je

informovanosti lékafi  (koncep&ni) dopor.uégno E)okra(';ovat véifevni p’ovédomiwo’té:to metodé a take
technickych pfedpokladech potiebnych k vyuZivani metody.
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Prilohy
Scénar pro polo strukturované rozhovory

A. ADMINISTRATIVNi CAST

Tazatel:
Datum rozhovoru:

Respondent

Vztah respondenta k projektu

Dale predstavte roli KPMG Ceska republika v projektu evaluace projektu Narodniho screeningového centra projektu
,Casny zachyt diabetickeé retinopatie a makularniho edému u pacientd s diabetem 1. nebo 2. typu (dale jen RETINO)*
realizovany Ustavem zdravotnickych informaci a statistiky CR (dale jen UZIS), ktery je financovany z evropskych fondd.

Déle predstavte cil rozhovor(, a jak bude nakladano se ziskanymi informacemi. Uvedte informace o pfedpokladané
délce rozhovoru.

Nez zadnéte, podékuijte za Ucast v rozhovoru.

B. VYZKUMNA CAST

1. Zhodnot'te z Vaseho pohledu celkovy priibéh realizace projektu RETINO a jeho jednotlivé aktivy.
[] Spise 0 Uplné 0 N/A

(1 Uplné vyhovujici [1  SpiSe vyhovujici nevyhovujici nevyhovujici

1.1.  Zhodnot'te prubéh projektu z prohledu nastaveni jeho aktivit?

Aktivita Urcité Spise Spise Urcité
vyhovujici vyhovujici nevyhovujici nevyhovujici
Organizace O 0 u u 0
a metodika
Pilotni projekt 0 0 u u
Vyhodnoceni
a metodika
Sebe- N 0 u u 0
evaluace

2.1. Jak a jakym zpisobem byla v dal§im pokrac¢ovani projektu zohlednéna adresna doporuceni
vychazejici z vysledki procesni evaluace?
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2. Je pocet pacientl zarazenych do projektu dostatecny pro vyhodnoceni projektu a posouzeni moznosti
zavedeni screeningového procesu do praxe v CR?

[l Zcela [ Spise [ Spise 0 Uplng 0 N/A
dostatecny dostatecny nedostate¢ny nedostate¢ny

3. Bylo dosazeno cilli projektu (ocekavanych zmén) tak, jak byly v dobé jeho schvaleni stanoveny?
O Urgité ano O Urgité ne 0 Spisene O Urgité ne O NA

3.1. Hlavni cil - pfispél projekt k ovéreni vhodnosti zavedeni nové metody pro véasny zachyt
diabetické retinopatie a makularniho edému u pacienti s diabetem 1. nebo 2. typu.

0 Urgité ano 0 Urgité ne (] Spise ne 0 Urgité ne O NA

3.2. Cil - prispél projekt ke zlepSeni naplfiovani stavajiciho doporuéeného postupu dispenzarizace
pacientl s diabetem z oblasti éasného zachytu diabetické retinopatie?
0 Urgité ano 0 Urgité ne (] Spisene 0 Urgité ne 0 N/A

3.3. Cil - bylo projektem ovéreno praktické nastaveni a logistika projektu ¢asného zachytu diabetické
retinopatie a makularniho edému pfi v ordinaci Iékafe? Existuji néjaky rizika zavedeni do praxe?

0 Urgité ano 0 Urgité ne [ Spisene 0 Urgité ne O N/A

4. Jsou vypracované analytické vystupy v souladu s analytickymi cili tohoto projektu?

O Urgité ano O Urgité ne O Spisene O Urgité ne 0 N/A

1. Metodika vybéru m O O O O O
probandl
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2. Podrobné metodika O
a plan realizace
Metodika sbéru dat O

Analyticky report O
z vyhodnocenych
dat

5. Komplexni O
vyhodnoceni
ziskanych dat dle
metodiky HTA

6.  Navrh doporu¢eného O
diagnostického a
klin. postupu

7. Evaluatni zpréva O

Evropska unie

Evropsky socialni fond
* S ¢ v

* px Operacni program Zaméstnanost

oo

a

O

oo

a

O

NSC

oo

O

O

NARODNI )
SCREENINGOVE
CENTRUM

oo

a

O

Ooa

O

O

8. Mateé néjaké podnéty k celkové realizaci projektu RETINO, jeho zavedeni do praxe, nebo je néco, na co

jsme se Vas zapomnéli zeptat?
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