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Méné administrativy pro lékare, bezpecné vyuziti umeélé inteligence a lepsi prehled o tom,
jak se pacientum dari po propusténi z nemocnice. To byla hlavni témata European Stroke
Quality Transformation Summitu, ktery se konal 7. rijna 2026 v prazském Congress Hotelu
Olsanka. Zucastnilo se ho vice nez 80 lékaru, vyzkumniku a zastupcu zdravotnickych
instituci, Svétové zdravotnické organizace i pacientskych organizaci z 24 zemi. Summit byl
zaroven zakonéenim projektu RES-Q+, jehoz koordinaci byl povéren UZIS CR.

Cévni mozkova prihoda (CMP) patri k hlavnim pri¢cindm tmrti a dlouhodobé invalidity v Evropé. V
Ceské republice kazdoro¢né postihne priblizné 27 000 lidi a je tfeti nejéastéjsi pri¢inou amrti.
Summit, ktery se konal pod zastitou ministra zdravotnictvi a Svétové zdravotnické organizace,
navazal na prvni rezoluci WHO vénovanou vyhradné cévni mozkové prihodé, kterou letos v kvétnu
prijalo Svétové zdravotnické shromézdéni. Ta mimo jiné zdlraznuje vyznam narodnich registra a
sledovani kvality péce. ,Kvalitu péce neurcuje jen to, jaké moznosti ma zdravotnictvi k
dispozici, ale predevsim to, zda pacient dostane spravnou péci ve spravny cas a zda mu
skutecné pomiize. Iktova péce je velmi dobrym prikladem toho, jak nam kvalitni data
umoznuji sledovat, co funguje a kde je jesté potreba néco zménit. Byl bych rad, kdyby se
podobny pristup postupné podarilo prosadit i v dalSich oblastech zdravotnictvi,” uvedl Adam
Vojtéch, ministr zdravotnictvi Ceské republiky.

Summit uzavrel evropsky projekt RES-Q+ financovany z programu Horizon Europe. Projekt rozsiruje
mezinarodni platformu RES-Q, ktera se zaméruje na kvalitu péce o pacienty s CMP. Platformu
vybudovala a provozuje brnénska organizace Health Management Institute a vyuzivaji ji nemocnice v
98 zemich. Letos v zari prekonala hranici 1,5 milionu sledovanych pripadu a kazdy den pribyva
priblizné 1 000 dalsich. , Kdyz jsme s platformou RES-Q ve spolupraci s Evropskou organizaci
pro cévni mozkové prihody (ESO) zacinali, chtéli jsme, aby kazdda nemocnice v Evropé
védéla, jak dobre 1éci své pacienty, kde ma v péci mezery a co miize zlepsit. Dnes takto
sleduje kvalitu témér 3 000 nemocnic po celém svété. Dalsim krokem je monitorovat, jak se
pacientiim dari i mésice po propusténi, protoze teprve to ukazuje skutecny vysledek 1écby,”
rika neurolog prof. MUDr. Robert Mikulik, Ph.D., zakladatel platformy RES-Q z Health Management
Institute.

O tom, jak data poméhaji zlepSovat péci v Cesku, hovoiil mimo jiné Miroslav Zvolsky z UZIS CR,
ktery predstavil ndrodni indikatory kvality. Naméstek ministra zdravotnictvi Ladislav Svec se pak
vénoval motivaci nemocnic ke zlepSovani kvality. ,,Data sama o sobé zlepseni zdravotnich sluzeb
v Ceské republice nezajisti. Nestaci je jen sbirat, musime je umét vyhodnotit a na zdakladé
ziskanych informaci prijmout patricna opatreni. O to se snazime: nejen mérit indikdtory
kvality, ale na jejich zakladé systém ménit a prizpisobovat ho skutecnym potrebam
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Ale$ Tomek, predseda Cerebrovaskularni sekce Ceské neurologické spoleénosti CLS JEP a zastupce
Evropské organizace pro cévni mozkové prihody (ESO) pro Akéni plan pro cévni mozkové prihody v
Evropé, pripomnél, v ¢em miZe byt Cesko prikladem pro Evropu a kde mé naopak jesté rezervy. ,V
Cesku se nam podarilo velmi dobre zvladnout akutni pééi o pacienty s mrtvici. Mame
nejkratsi ¢asy do zahdjeni trombolyzy a jeden z nejkratsich ¢asit do zahdjeni mechanické
rekanalizace, coz nds radi ke svétové Spicce. Dari se nam také ridit systém iktovych center
pomoci kvality - centra pravidelné informujeme o tom, jak kvalitné 1éci, a davame jim
moznost se zlepsovat. Nasi nejvétsi mezerou ziistava dlouhodobé sledovani pacientii po
mrtvici, zejména v oblasti sekunddrni prevence. Pripravujeme proto povinné zadavani a
sledovani jejich stavu po trech mésicich a zrizeni cévnich neurologickych poraden pro
pacienty po mrtvici i mimo nemocnice. Rezervy mame také v rehabilitaci - dobre vime, co
se s pacientem déje v prvnich tydnech, ale mnohem méné vime o tom, jak pokracuje jeho
rehabilitace po prvnim mésici. I zde je velky prostor pro zlepseni a systematické méreni
kvality péce,” uvedl AleS Tomek.

Udastnici summitu vidéli ukézky néstroji vyvinutych v projektu RES-Q+:

e DIT (Discharge Importer Tool), ktery pomoci umélé inteligence automaticky nacte klicové
udaje z propoustéci zpravy a prenese je do platformy RES-Q. Lékari tak nemusi idaje o 1é¢bé a
prubéhu hospitalizace ru¢né prepisovat a $etri ¢as potrebny na administrativu.

e Virtualniho asistenta pro lékare, ktery pomoci umélé inteligence poméha analyzovat data o
kvalité péce a o pacientech. Setii tak 1ékarim ¢as a mliZe jim poskytnout podklady pro dalsi
rozhodovani a zlepSovani 1éCby.

« Virtualniho asistenta pro pacienty - aplikaci Sana, ktera zistava s pacienty v kontaktu i
po navratu domu z nemocnice. Pomaha jim zaznamenévat dilezita zdravotni data, jako je
krevni tlak, hladina glukézy a LDL cholesterolu nebo BMI, a prostrednictvim kratkych
dotazniku sledovat jejich néladu, duSevni zdravi a schopnost zvladat bézné aktivity. Lékarum
tak poskytne informace o stavu pacienta a jeho zotavovani po mrtvici.

Své zkusSenosti predstavili také zastupci Litvy a Moldavska. Diskuse se vénovala i podminkam, za
kterych 1ze umélou inteligenci bezpecné zavadét do zdravotnictvi. ,,Uméla inteligence by v péci o
pacienty s CMP mohla umoznit velky skok vpred. Inovace vsak musi doprovadzet zaruky,
jako jsou jasna pravidla, ochrana dat, transparentnost a smysluplny lidsky dohled,” uvedla
Zs6fia Pusztai, vedouci Kanceldie WHO v Ceské republice.

Projekt RES-Q+ ukazuje, jak 1ze data, automatizaci a umélou inteligenci vyuzit nejen ke sledovani
kvality péce v nemocnicich, ale také k lep$imu pochopeni toho, jak se pacientum dari po propusténi.
Summit poradal Health Management Institute, UZIS CR, Univerzita Karlova, ANGELS Initiative a
konsorcium projektu RES-Q+. Projekt je financovan Evropskou unii.
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