Soovituste koostamiseks kokkuvdte - soKo

Kliiniline kiisimus nr 18

Kas koikide hilja suunatud (1ate referral) kroonilise neeruhaigusega patsientide
ravitulemusi mojutab eelnevate kroonilise neeruhaiguse komplikatsioonide ravimata jdtmine
VS mitte?

Tulemusnditajad: kroonilise neeruhaiguse ravi tulemuslikkus, kroonilise neeruhaiguse
progresseerumine,  neeruasendusravi, — aneemia,  korgvererohktobi,  sekundaarne
hiiperparatiireoidism, patsiendi elukvaliteet, hospitaliseerimine, stidame-veresoonkonna
tusistused, ravikulu, elulemus, tildsuremuse vihenemine

Tooriihma soovitus:
Kaasake koik kroonilise neeruhaigusega patsiendid, kelle eGFR on alla 30 mL/min/1,73 m2
(G4-G5), neerukeskuse predialiiiisi programmi. — tugev soovitus teha

Patsient/sihtriihm KNH diagnoosiga patsiendid alates 18.eluaastast
Sekkumine KNH komplikatsioonide ravimine
Tegur Otsus Selgitus
Viga hea voi keskmise Antud kiisimuse kohta | Soovitus
kvaliteediga tdendusmaterjal toendusmaterjal sOnastatud
(kas tdendusmaterjal on viga X Jah mooduka  kvaliteediga, | tdendusmaterjali
kvaliteetne?) leitud iks siistemaatiline | ja kaasatud
o Ei iilevade, iks meta- | ravijuhendite
(Mida korgem on analiiiis, tilejadnud | soovituste
toendusmaterjali kvaliteet, seda artiklites kirjeldatud | alusel,
tugevam on soovitus) tiksikute uuringute | arvestades
tulemusi. patsiendi kasu.
Kindlustunne kasude ning Varajase suunamise
kahjude ja koormuse tasakaalu eelised on selgelt vilja
suhtes X Jah toodud koikides
(kas on kindlustunne?) kaasatud uuringutes ja
o Ei ravijuhendites.
Mida suurem on erinevus
soovitavate ja soovimatute
tagajdrgede vahel ning
kindlustunne selle erinevuse
suhtes, seda toendolisem on
tugev
soovitus. Mida viiksem on
tegelik kasu ja mida viiksem
on kindlustunne selle kasu
suhtes, seda toendolisem on
tingimuslik/nork soovitus

Kindlus v6i sarnasus véirtustes Patsiendi eelistuste | Toorithm otsustas, et
(kas on kindlustunne?) kohta uuringuid ei | patsiendile pakub

X Jah leidunud. Kaasatud | rohkem vaértust
Mida suurem on varieeruvus uuringute Oigeaegne kaasamine




voi ebakindlus patsiendi o Ei tulemuste pohjal neerukeskuse predialiiiisi
vddrtusteja eelistuste suhtes, vihendab patsiendi | programmi (digeaegne
seda toendolisem on tingimuslik Oigeaegne tahendab kroonilise
voi nork suunamine neeruhaiguse
soovitus. neerukeskusesse ecldatatavate tiisistuste
hospitaliseerimise | tekkimise ajal (eGFR 45
kestust ja mL/min/1, 73m2)
vihendab
suremust, Ja vihem véartust
kasutatakse vdhem | patsiendi hiline
ajutisi dialtiiisi suunamine.
kateetreid.
Ressursi tihendus (kas Sekkumise kulu
tarbitud ressursid olid viirt vorreldes

oodatavat kasu)

Mida suurem on sekkumise
kulu vorreldes kaalutava
alternatiiviga jamuud otsusega
seotud kulud, st mida rohkem
ressursse tarbitakse, seda
toendolisem on tingimuslik/
nork soovitus.

X Jah kroonilise
neeruhaiguse

o Ei stivenemisega
16ppstaadiumi
neerupuudulikkuse
raviga on on
kindlasti vdiksem.

Soovituse iildine tugevus

Mida suurem on sekkumise
kulu vorreldes kaalutava
alternatiiviga jamuud otsusega
seotud kulud, st mida rohkem
ressursse tarbitakse, seda
toendolisem on tingimuslik/
nork soovitus.

Net benefits = the intervention clearly does more good
than harm.
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