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Tilknytning (seneste 2 år) 
• Medlem af ESO’s guideline udvalg, medforfatter på 

flere guidelines 
• Formand for ESO’s counsil of fellows 
• Medforfatter INCH-studiet 
• Advisory Boards 

•  International Advisory Board Amgen 
•  Global Advisory Board Astra Zeneca 

• Honorar for foredrag/undervisning 
•  Bayer, BMS, Boehringer-Ingelheim, Covidien, Institut for 

Rationel Farmakoterapi, KAP-H (Kvalitet i almen praksis, 
RegionH 

• Kongresrejser 
•  Boehringer-Ingelheim 
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Baggrund for ESO guidelines 

• Ønsket om at udvikle Europæiske guidelines på et 
højt fagligt niveau 

• Ønsket om at anvende GRADE-principperne – en 
systematisk tilgang – ’gennemsigtigt og fornuftigt’ 

• Dedikation til ’evidence based medicine – in 
contrast to eminence based medicine’ 

• Guidelines kan oversættes til andre sprog – DSFA 
har påtaget sig denne opgave 
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Organisation og fremgangsmåde 
• Guideline-gruppen – som refererer til bestyrelse og 

forretningsudvalg i ESO – leder arbejdet; formand 
Prof Thorsten Steiner 

• Der afholdes kurser i GRADE halvårligt (Cochrane-
gruppen fra Freiburg samt medlemmer af guideline-
gruppen underviser) 

• Potentielle deltagere i arbejdet samt allerede 
udpegede deltager 

• Guidelines skal følge SOP – se senere.. 
• Guidelines sendes i review i guideline-gruppe og 

publiceres efter peer review proces hidtil i IJS, 
fremtidigt i EJS 
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SOP’en 

IJS 2015 

•  Øger gennemsigtighed og sikrer kvalitet gennem fast procedure 
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Udvikling af guideline, jfr. SOP 



FACULT Y  OF  HEALTH  SC I ENCE S
UN IVER S I T Y  OF  COPENHAGEN

GRADE- principper, resume 
• Styrken af evidens: hvor sikre er vi på om dette er 

rigtigt? 
• Styrken af anbefalingen: hvor vigtigt synes vi dette 

er? 
• Forhold kan op og ned-graderes 
• PICO-spørgsmål (population intervention 

conparator outcome) 
• systematisk søgning  
• meta-analyse 
• Grading: grundlag for op- eller nedgradering 
• Diskussion, konsensus, eventuelt ved Delphi 
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PICO-spørgsmål 
• Population – hvilken patient-population handler 

dette om? 
• Intervention – hvilken intervention? 
• Comparator- i sammenligning med hvad? 
• Outcome – hvilket endepunkt? –endepunkter i 

GRADE skal som udgangspunkt være patient-
relevante, dvs fx funktion eller mortalitet, ikke en 
diameter på en skanning eller lign 

• Hos patienter med sICH i pladehæmmerbehandling, 
nedsætter infusion af trombocytter i sammenligning 
med placebo, mortalitet indenfor 3 måneder? 
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GRADE: definition af kvalitet af evidens 
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Styrken af anbefalingen 
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Delphi metoden 
• Ved uenighed 
• Arbejdsgruppens formænd agerer mediatorer; 

udsender det/de kritiske spørgsmål til gruppens 
medlemmer 

• Medlemmerne svarer individuelt og kun til 
mediatorerne, som kategoriserer svar anonymt 

• Dette fremlægges i gruppen mhp konsensus 
• Fordele er inddragelse og demokratisering; 

herunder at give lige meget taletid til alle 
medlemmer og fjerne diskussionen fra det 
interpersonelle plan 
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IJS 2014 

De fleste PICO spørgsmål gennemgås –  
der henvises til publikationen for fuldstændighed, referencer etc. 
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Indlæggelse på akut apopleksiafsnit 

Der foreligger ikke RTC ang indlæggelse på ICU, neurokirurgisk afdeling  
eller lignende, kun vedrørende akut apopleksiafsnit, hvor der findes en  
ca. 20% reduktion i risiko for død og afhængighed.  
Observationelle studier sparsomme og af ikke optimal kvalitet. 
Der kan derfor ikke laves anbefalinger angående andre organisations- 
former, studier ønskes 
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Blodtryksreduktion 

Baseret på INTERACT-&2 
ENOS senere vist sig neurtralt 
ATACH-2 ?????  
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Hæmostase-fremmende medicinsk 
behandling uden tidligere antitrombotika 

Baseret på FAST/NovoSeven 
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Ved AK-relateret blødning 



FACULT Y  OF  HEALTH  SC I ENCE S
UN IVER S I T Y  OF  COPENHAGEN

Operation & dræn (supratentoriel ICH) 
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Infratentoriel ICH 
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ICP-monitorering 
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Ikke kirurgiske interventioner til 
nedsættelse af ICP (mannitol, glycerol, 
hyperton Nacl, barbiturater etc) 
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Feber 

PAIS, observationelle studier 
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Forebyggelse af VTE 
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Epilepsi 

Mangler  generelt evidens, også  
ang. iskæmisk apopleksi 
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Antihypertensiva efter ICH som sekundær 
profylakse 

Ret begrænset data fra mest fra PROGRESS, men er up-graded da det 
Vurderes usandsynligt at flere/større studier vil ændre anbefalingen 
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Genoptagelse af antitrombotika? 
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