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OBS

Kliniske retningslinjer udarbejdet i DPS er ikke juridisk bindende. Der
er tale om en anbefaling og det vil altid veere det leegefaglige sken i den
konkrete Kkliniske situation, der er afggrende for beslutningen om
afvigelser fra retningslinien.

Udarbejdelse af ny landsdeekkende DPS retningslinje

Tak fordi du overvejer at forfatte en ny retningslinje. Det har stor veerdi for alle landets paediatere -

uanset erfaringsgrundlag.

For at ensrette DPS retningslinjerne samt sikre involvering af alle relevante parter, beder vi dig
falge instruktionerne i denne guideline. Du er velkommen til at kontakte Styregruppen for
landsaekkende kliniske retningslinjer, hvis du har spgrgsmal. Opdaterede kontaktoplysninger findes

pa DPS hjemmesiden.

Du finder i denne instruks informationer vedrgrende:

Hgringsprocedure

el S
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Dannelse af forfattergruppe
Udarbejdelse af retningslinjen

Opdatering af tidligere godkendt retningslinje
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1. DANNELSE AF

FORFATTERGRUPPE

- Forfattergrupper sammensattes pa basis af motivation og ekspertise, men ekspertise er ikke
en forudsatning for at deltage.

- Der bar tilstreebes:

o Repreasentant fra Nord, Syd og @st

o Specialleger og ikke-specialleeger

o Mindst to medlemmer

o Inddragelse af relevante tveerfaglige samarbejdspartnere

- Forfattergruppe nedseattes i samarbejde mellem det/de relevante fagudvalg og evt. andre
interessenter.

- Forfattergruppen udnavner en tovholder, som er den primart ansvarlige for retningslinjen.

- Det anbefales, at forfattergruppen tidligt i forlgbet involverer andre relevante specialer og
interessenter i en tidlig fase af skriveprocessen, inden retningslinjen sendes i haring (se
nedenfor om hgring).

- Safremt relevante fagudvalg ikke er involveret i udarbejdelsen af retningslinjen, skal
retningslinjen foreleegges fagudvalget.

- Interessekonflikter: Tovholderen i forfattergruppen ma ikke veere medlem af et ekspertpanel
(’advisory board”) for en leegemiddelvirksomhed, der selger produkt(er), som indgar i
retningslinjen, eller have aktier i et firma, hvis produkter indgar i retningslinjen. Hvis dette
ikke kan overholdes, skal det deklareres tydeligt i starten af retningslinjen.

2. UDARBEJDELSE AF RETNINGLINJEN

- Alle retningslinjer bar fglge DPS’ skabelon for landsdaekkende kliniske retningslinjer mhp.
ensretning af retningslinjerne.

- Sidehoved og sidefod er obligatoriske og punktet om interessekonflikter skal udfyldes.
@vrige ikke-relevante afsnit kan slettes.

- Det anbefales at skrive i den tomme skabelon, der findes pa DPS hjemmesiden, sa formater
bliver korrekte (tekststarrelser etc.).

- Hovedvagten er pa udredning og behandling i en operationel og let tilgeengelig form.
Retningslinjerne skal ikke konkurrere med leerebogskapitler eller klaringsrapporter.

Herunder findes instruktioner til de foreslaede afsnit i retningslinjen.
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Indholdsfortegnelse af retningslinjen

Skabes automatisk af DPS’ sekreteer ud fra dokumentets overskrifter.
Retningslinjens afsnitsoverskrifter star som hyperlinks, sa leeseren med et klik kan ga til rette sted i
teksten. Korte overskrifter anbefales.

Udarbejdelse af ny landsdaekkende DPS retningslinje
Resume
Baggrund
Symptomer og objektive fund
Differentialdiagnoser
Undersggelser
Behandling
Monitorering
Diagnosekoder
Referencer
Interessekonflikter
Appendiks
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Resume

Skal kunne laeses selvsteendigt. Kort og handlingsanvisende. Gerne med evidensniveauer (eller med
rekommendationsniveau, hvis evidensniveau ikke er muligt).

I.Aa. Euic{cenlsl. fradmeta;nalg\.rsel af randomiserede, A Baseret p§ kategori 1a eller 1h-evidens,
ontrollerede undersggelser.
Lb E\.-'Lujjens frell mindst en randomiseret, kontrolleret B Baserst p& kategori 2a eller 2b-evidens,
e undersggelse,
Ewvidens fra mindst en kontrolleret undersggelse uden C Baseret.pa kategori 3.—euidens eller ekstrapoleret fra
I1.a. randamisering kateqori 1- eller 2-evidens.
Evidens fra en anden kvasi-eksperimentel D Baseret p3 kategori 4-evidens eller ekstrapoleret fra
I1.b. undersagelse P kategari 1-, 2- eller 3-evidens.
Evidens fra deskriptive undersggelser, fx case-kontrol . .
III underspgelser, korrelationsundsrsogelsar. Herunder anfares forkortelser i alfabetisk
v Evidens fra ekspertkomitéer, velestimerede autoriteter, I'a?kkefﬂlge
enkelttilfzlde og sma serier.
Baggrund

Med ngdvendige definitioner, dvs. hovedemne og vigtige begreber.
Baggrund kan ogsa beskrive sarlige problemer (hyppighed, organisatorisk, uenighed) og hvorfor
problemstillingen er vigtig.

Symptomer og objektive fund
Kan vere beskrevet i baggrundsafsnittet
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Differentialdiagnoser

Undersggelser
| prioriteret reekkefalge og gerne i flere udredningstrin (ressourcebevidsthed)

Behandling
Nzvn ogsa de vaesentlige kontraindikationer

Monitorering

Diagnosekoder

DRG-udvalget er gerne behjeelpelig med, om der er sarlige forhold, der ger sig geeldende ved
kodning for den aktuelle sygdom.

Referencer
Vancouver style

Interessekonflikter

Her angives forfatternes eventuelle finansielle interessekonflikter, fx medlem af advisory board,
modtagelse af honorarer, aktieejerskab og lign. Enkeltstaende foredragshonorering eller
mgdeplanlegning regnes ikke for interessekonflikt.

Appendiks

Forslag til indhold i et evt. appendiks:

e Uddybelse af baggrundsafsnit
Synonymer for sygdommen, der kan anvendes som nggleord
Figurer el flowxharts, der beskriver udredning og/eller behandling
Forklaring af evidensniveauer og rekommendationsniveauer, safremt disse er naevnt i
teksten
Litteratursggning: dato for og kort beskrivelse af sggning
Referenceintervaller for sjeeldnere analyser
Billeder (fil for sig)
Patientinformation
DRG-kodning.
Taksigelser. Hvem er hart i skriveprocessen? Tak bidragyderne

3. HORINGSPROCEDURE
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1. Safremt relevante fagudvalg ikke har veret
involveret i udarbejdelsen af retningslinjen, skal retningslinjen praesenteres for disse forud
for den brede haring. Fagudvalget har maks 3 maneder, men accept kan opnas hurtigere.
Ved tvivl om evt. relevante fagudvalg, kan kontaktpersonen fra Styregruppen vejlede.
Haringssvar skal som minimum sendes til tovholder samt kontaktperson i styregruppen.
3. Nar alle relevante fagudvalg har veret hart, sender forfattergruppens tovholder
retningslinjen videre til Styregruppens kontaktperson, der bl.a. sikrer brugervenlighed
4. Styregruppens kontaktperson sender retningslinjen i hgring via DPS sekreteren.
Heringsperioden er 4 uger (I juli og december forleenges hagringsperioden).
a. Retningslinjen sendes ud til alle DPS* medlemmer (mail).
b. Retningslinjen lzegges pa DPS’ hjemmeside med et vandmarke i baggrunden, der
forteeller, at den er i hgring
c. Retningslinjen sendes som mail til landets ledende overleeger, der bedes videresende
til den relevante fagomradeansvarlige overlaege.
d. Haringssvar skal som minimum sendes til tovholder samt kontaktperson i
styregruppen.
5. Ferdige retningslinjer godkendes endeligt af fagudvalg og Styregruppen.
a. Godkendt retningslinje sendes til sendes som mail til landets ledende overlaeger, der bedes
videresende til relevante fagomradeansvarlige overlaege
b. Godkendt retningslinjer sendes hver maned samlet til DPS’ medlemmer inkl. de indkomne
kommentarer i hgringsfasen til den enkelte retningslinje.
c. Godkendt retningslinje legges pa DPS’ hjemmeside

no

Nye retningslinjer anbefales fremlagt af forfattergruppen pa Barnedage efterfalgende

4. OPDATERING AF TIDLIGERE GODKENDT RETNINGSLINJE

Hypplghed af opdaterlng
Hvert 3. ar eller oftere hvis fagudvalg eller forfattergruppen finder det relevant.
- Opdatering af en retningslinje behgver ikke at medfgre andringer
- Retningslinjer, som er mere end 4 ar gamle, placeres pa DPS’ hjemmeside sammen med
geldende retningslinjer under overskriften “Foraldede retningslinjer”.

Hvordan:
- Kontaktperson i Styregruppen for landsdeekkende kliniske retningslinjer kontakter relevante
fagudvalg og forfattergruppe, nar det er tid til opdatering.
- Alle revisioner bgr fglge den oprindelige skabelon

Godkendelse:

- Fagudvalg og Styregruppens kontaktperson godkender opdaterede retningslinjer.
- Opdaterede retningslinjer skal kun i hgring, safremt, der er omfattende andringer. Dette
vurderes af fagudvalg og Styregruppen.

Publicering:
- Kontaktpersonen i Styregruppen sgrger for, at retningslinjen opdateres pa DPS’ hjemmeside

5. APPENDIX. FLOWCHART FOR NY RETNINGSLINJE SAMT

OPDATERING AF TIDLIGERE GODKENDT RETNINGSLINJE
Godkendelsesdato: 13.09.2022 Side 3 af 5



	Udarbejdelse af ny landsdækkende DPS retningslinje
	1. DANNELSE AF            FORFATTERGRUPPE
	2. UDARBEJDELSE AF RETNINGLINJEN
	Indholdsfortegnelse af retningslinjen
	Resume
	Baggrund
	Symptomer og objektive fund
	Differentialdiagnoser

	4. OPDATERING AF TIDLIGERE GODKENDT RETNINGSLINJE


