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Terminologie adherence k18¢bé - prvotni konsenzualni pfeklad pomoci Delphi metody

je v Ceské republice pouze jedna. Je také jednodussi siednotit odpovédi
respondentt z jedné zemé nez z nékolika statd.

Silnou strankou Setfenti bylo, Ze se jej zUcastnili odbornici rliznych zdra-
votnickych profesi. Dominantné zastoupenou profesi bylo povolani 1ékare,
nasledované farmaceutem. Obé tyto profese v Ceské literatufe vyrazné
vice publikuji v oblasti adherence k 1é¢bé (7). VSech tff kol se dale zdcastnil
jeden psycholog a odbornici na Iékovou politiku. Naopak vseobecnd sestra
a informatik se jiz kromé prvniho kola vice nezapajili. Z pocatku se pred-
pokladalo, Ze se Iékari a farmaceuti budou ve svych odpovédich vyrazné
rozchdzet, nicnéné se tak délo pouze u vybranych pojmd. Nézory rliznych
profesi se napriklad lisily ve vybéru ceského ekvivalentu pro implementati-
on, kterym se nakonec stalo zavedent [é¢by. Ve druhém kole tento termin
volily dvé tfetiny lékard, naopak vice nez polovina farmaceutl volila pojem
pribéeh [écby. Je také mozné konstatovat, ze Iékari vseobecné vice pfispivali
novymi navrhy k jednotlivym prekladtm pojm a definic nez ostatni pro-
fese. Na druhou stranu farmaceuti vnaseli do Setfent vice svych zamyslent
tykajicich se dotazniku. Z toho Ize vyvodit, ze respondenti zastupuijici obé
tyto profese mély velky zdjem na ustanoveni konsenzu. Zastoupeni jednot-
livych profesi se lisilo v porovnani's francouzskym a némeckym prekladem,
coz mohlo byt zapficinéno ne zcela stejnym zplsobem vybéru souboru
panelistl (9). Vyhodou dotaznikového Setfeni jisté bylo, ze respondenti méli
moznost vklddat své viastni ndvrhy na preklady v pribéhu setfeni, a tak byla
zvysena pravdépodobnost zachytu viech pouzivanych pojmd a definic.

Mezi obecné limity Ize zafadit formulaci otdzek, kterd vsak byla mini-
malizovéna pilotaci dotazniku. Déle je tfeba zminit, Ze potfeby vyzkumu
se v ¢ase meni. Stejné jako prochézelo viastni definovani pojm ohledné
uzivani 1é¢iv rychlou proménou ve svétové literature, tak se ani jednotlivi
respondenti nedokdzali vzdy jednoznacné shodnout na nejlepsim vhod-
ném pojmu, ktery by byl ekvivalentni's anglickym origindlem. Tato neshoda
mohla byt umocnéna potencialnim nenalezenim vsech odbornik zaby-
vajicich se problematikou adherence k 1é¢bé, zvIasté téch, ktefi nepublikuji.
Se snahou eliminovat tento faktor byli respondenti v prvnim kole pozadani
0 preposlani dotazniku dalsim odbornikim. Panelisté také az na jediny po-
jem (management adherence) preferovali ve vétsi mite ¢eska slovni spojent
azavrhovali anglicismy (napf: perzistence, implementace, iniciace). V soucas-
né dobé je prejimani mnoha odbornych termind v anglické mutaci bézné
a lingvisté mnohdy tyto varianty dokonce upfednosthiujf pro jejich snazsi
aplikaci do vyzkumu a komunikaci mezi odborniky. Je tedy otdzkou, jaké
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bude pfijeti ryze ¢eskych vyraz{ napfi¢ odbornou komunitou. Z jazykového
hlediska nemusi byt nékteré preklady vnimany jako zcela idedlnii presto, ze
byly panelisty pfijaty a lingvisty potvrzeny (napf. zavedent 1é¢by, kde pouzitf
dokonavého slovesa nekoresponduje plné s konsenzudlinim prekladem
definice). Dalsim krokem proto bude analyza postojt k zjisténym prekladiim
v rémdi $irsf odborné komunity v Ceské republice s clem ovéfit, zda zjisténé
preklady mohou byt pfijaty veétsinou odborné vefejnosti ¢i je bude nutné
modifikovat, aby je bylo mozné v budoucnu celoplosné pouzivat. Proto
je nutné cely tento konsenzus povazovat za prvotnf a je tfeba jej potvrdit
na Sirsi odborné komunité, kdy soucasti bude také osloveni odbornych
lékar'skych a farmaceutickych spolecnosti. Zvoleny postup byl jednomysiné
schvalen i pfi navazujic spolecné schiizce pracovni skupiny pro preklady
spole¢nosti ESPACOMP, kterd po ustanoveni konsenzd ve Spanélsting,
portugalsting a italstiné dosla k podobnym zavérlm a pfipravi doplnéni
metodickych pokyn( pro dalsi preklady, respektive diskuzni podnéty, aby
se zvysila vytéZnost podobnych praci v budoucnu.

Zavér

Ustanoveni konsenzuélnich prekladd ceskych pojmU a definic souvi-
sejicich s adherenci k 1é¢bé mUze prispét k vétsi harmonizaci pouzivané
terminologie ve vyzkumu, vyuce i klinické praxi. Pfedpoklada se, Ze usta-
novenad terminologie bude vyuZivana primarné pro védecko-vyzkumné
Ucely, ackoliv by bylo vhodné, aby se v této terminologii orientovala kazda
osoba Ucastnici se pfimo i nepifmo péce o pacienta uzivajiciho farma-
koterapii. Pfi vlastni komunikaci s pacientem nenf nezbytné pouZivat
spravnou terminologii, jelikoz by odborné vyrazy mohly byt pro pacienta
matouci az stresujicl. Nicméné pro porovnatelnost odbornych pracf a pro
vétsi porozuméni mezi odbornou vefejnosti je siednocent jazyka zasadn!.

Predkladany prvotni konsenzudini preklad terminologie adherence
kléché bude nutné jesté potvrdit na vétsim poctu odbornikl zabyvajicich
se danou problematikou veetné zapojeni odbornych spole¢nosti.
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