
Tvorba na EBM principech založených KDP je velmi náročná činnost, která vyžaduje součin
nost panelu stakeholderů, podílejících se na tvorbě KDP. Panel stakeholderů by měl být složen 
z lékařů, vědců, pacientů, dalších relevantních zdravotnických pracovníků, zástupců pojišťoven, 
zástupců SÚKLu a dalších zainteresovaných skupin dle zaměření konkrétního KDP: U kvalit
ních zahraničních KDP mají panely v prům ěru 25 členů. V ČR do této doby bohužel neexistuje 
jednotná státní politika, která by zaštiťovala a vyžadovala tvorbu kvalitních jednotně metodicky 
zpracovaných KDP, jako je tomu v jiných vyspělých zemích, například ve Velké Británii, v Dán
sku v Belgii atd., kdy nejznámější skupinou je britská NICE (National Institute for Health and 
Care Excellence). Většinu národních center, která tvoří KDP, pod sebou sdružuje organizace 
G-I-N (Guidelines-International-Network).

Typickým příkladem KDP, může být zpracování výše uvedeného příkladu systematického review 
v situaci, kdy relevantní panel všech stakeholderů (lékaři, farmakologové, sestry, vědci, zástupci 
státního ústavu pro kontrolu léčiv, zástupci pojišťoven atd.) adaptuje výsledky výše uvedeného 
systematického review na specifika České republiky zejména na specifika zdravotnického systému. 
V tomto konkrétním případě bude nutné zohlednit, jestli je uvedený lék, který vyjde jako nejú
činnější, dostupný a schválený к používání v ČR. Dopracovány nebo dohledány mohou být další 
relevantní studie, jako je například studie nákladovosti daného nejefektivnějšího léku.
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