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a) aktualnost zvoleného tématu

Poruchy osobnosti jsou v klinické psychiatrii a psychologii jednou z nejvyznamngjsich
diagn6z. Prevalence poruch osobnosti je udavana v Sirokém rozmezi (nejpfesnéji australska
narodni studie ukazuje 6.5%). V psychiatrické subpopulaci je viak prevalence mnohem vySsi.

Vliv osobnostni psychopatologie, zvlaité na pribéh depresivniho onemocnéni, je
v centru klinické praxe i vyzkumu. Kliniéti psychologové i psychiatfi ¢asto rozhoduji, zda
pouzit diagnézu porucha osobnosti. Musi si pfitom odpovédét na otazky, jestli se u dané
osobnosti jedna jiz o poruchu nebo jen® pfitomnost patickych rysd, zda jde o poruchu
osobnosti nebo dekompenzaci procesualniho psychiatrického (nejéast&ji depresivniho)
onemocnéni.

Dosavadni prace vétinou potvrzovaly, Ze osobnostni psychopatologie predikuje nizsi
efekt 16¢by deprese; v posledni dobé se objevily prace, které tento $patny na léébu deprese
zpochybnily s odivodnénim, Ze Spatné vysledky 1é¢by deprese u pacientii s poruchami
osobnosti pochazeji ptedeviim od metodologicky slabych studii, jde pry o ,klinické¢ myty,”

diky kterym se depresivnim pacientim s poruchou osobnosti nedostava adekvatni terapie.

PhDr. Marek Preiss tak pfispiva do rozsahlé odbomné literatury, kterou americka
literatura nazyva ,,vztah osy I a osy II* (tzv. ,axis II comorbidity*), nebot’ pétiosy americky
Diagnosticky statisticky manuél mentalnich poruch (DSM-IV) kéduje na ose I psychiatrické
poruchy a na ose 1I poruchy osobnosti. Autor shrnuje, Ze o vztahu osy I a osy Il se uvazuje
v nékolika rovinach: Podle modelu vulnerability porucha osobnosti umoZiuje vyvoj poruchy
na ose | (osobnost predisponuje k depresi). Podle modelu komplikace je kauzalita je obracena
- porucha na ose I iniciuje zménu osobnosti (porucha osobnosti mitze byt subklinickym
projevem afektivni poruchy). Podle patoplastického modelu porucha osobnosti ovliviluje
pribéh poruchy na ose I (deprese a osobnost mohou byt dva rizné projevy stejnych

patologickych procesi).

Autor spravné poukazuje na problematiku administrace osobnostnich dotaznikd u
akutng depresivnich pacientl, coZ je Casty design mnoha americkych studii (pfi¢ina je
v metodologické jednoduchosti, kdy stali depresivnim pacientim pfed lé¢bou a po lécbe
administrovat osobnostni dotaznik). Tak vznikaji prace nachdazejici "piiznivé zmény
osobnosti béhem 1é¢by deprese. Pokud by v pribéhu lécby deprese skuteéné klesala
osobnostni psychopatologie, byl by to prilom v terapii poruch osobnosti, které jsou

definovany jako neménné. Zména ve skore osobnostniho dotazniku pted 1é€bou a po 1€Ebé



vSak nesvéd¢i o ,,zménach osobnosti®, nybrz o vlivu akutniho stavu na validitu dotaznikové
metody. Dotaznik pted 1é€bou pak popisuje klinicky stav, nikoli rys osobnosti.

PhDr. Marek Preiss jde mnohem hloubgji a vybira z t&chto studii ty skuteéné dilezité
pro praxi: Napt. Corruble (2002) zjistuje vyznamné rozdily jednotlivych dimenzi TCI u
depresivnich pacienti s dobrou tuzdravou a $patnou uzdravou v obdobi psychiatrické
hospitalizace a v ro¢ni katamnéze. U pacientd s dobrou izdravou se sniZila Vyhybani se
poskozeni a zvysilo Sebetizeni a Ochota spolupracovat oproti pacientiim se $patnou uzdravou,
u kterych se tyto dimenze neménily. Corruble tak dava nepfimo klinické praxi navod
k diagnostice osobnosti v klinické praxi — diagnostikujte dvakrat v priibéhu asu — pokud se
dimenze neméni, jde o dlouhodoby stav, pokud se sniZuji ve sméru jeho nélezii, jde o vliv
aktualni nepiiznivé situace. Mulder (1994) ukazal na komorbiditu depresivnich pacienti:
depresivni pacienti s vysokym Vyhleddvanim nového maji predispozici ke komorbidité se
zavislostmi a clusteru B poruch osobnosti, depresivni pacienti s vysokym Vyhybanmi se
poskozeni ke komorbidité s uzkostnymi poruchami a poruchami osobnosti z clusteru C a
pacienti s nizkou Zavislosti na odméné ke komorbidité s poruchami osobnosti z clusteru A.

Uvedeni autoti tak dosli k obdobnym vysledkiim a zav&rim jako PhDr. Marek Preiss.

Dale autor poukazuje na fakt, Ze sebeposuzovaci metody diagnostikuji poruchy (jak
osobnostni, tak i depresivni) senzitivngji nez strukturované rozhovory, a ty zase senzitivnéji

nez klinické hodnocent.

V  psychiatrické praxi je v poslednim desetileti patrny obrovsky nartst
diagnostikovanych depresivnich poruch (diky osvété, kterou sponzoruje piedevsim
farmaceuticky primysl) a ostych diagnostikovat poruchy osobnosti, napt. proto, Ze diagnéza
poruchy osobnosti je Spatné akceptovatelnd pro pacienta, terapie takového pacienta pro
pojiStovnu, terapeuty takova diagnoéza svadi ke skepsi, ambulantni lékafi necht&ji
diagnostikovanim poruchy osobnosti riskovat pfehlédnuti deprese atp.

V soucasné klinické diagnostice se prosazuje Cloningeriiv dotaznik temperamentu a
charakteru (TCI) jako jedna z metod diagnostiky poruch osobnosti a IPDE je metoda u nas
maélo pouZzivana, i kdyZ vysoce doporu¢ovana.

Z tohoto hlediska je téma piedloZzené disertaéni prace vysoce aktuilni v klinické

praxi a odpovida nejnovéjSim trendum ve svétové literatuie.



b) cile predkladané disertacni prace

Autor si vpraci kladl za cil zjistit vztah Cloningerova modelu k vysledkim
mezinarodniho strukturovaného rozhovoru (IPDE), tedy zda Cloningeriiv model odpovida
vysledkiim strukturovaného rozhovoru IPDE a vice versa.

Tyto stanovené cile byly v plném rozsahu splnény (viz vysledky), byt u
depresivnich pacientli a nadto prace obsahuje precizni pfehled a diskuzi na téma diagnostika

poruch osobnosti.

c) zvolené metody zpracovani

Soubor 70 hospitalizovanych psychiatrickych pacientt s aktudlni diagn6zou depresivni
epizoda (dle klinické diagnozy psychiatrii posuzovaci $kaly deprese MADRS) byl vySetfen
strukturovanym rozhovorem IPDE a osobnostnim dotaznikem TCI. Korelace byly hledany
mezi jednotlivych skoéry IPDE a TCI u jednotlivych poruch osobnosti pomoci Pearsonova
korela¢niho koeficientu.

Zvolené metody jsou adekvitni zvolenému vyzkumnému cily, jde o moderni
diagnostické nastroje a jednoduché a piehledné a srozumitelné statistické zpracovani

ziskanych vysledki, coZ je v pracich na toto téma vzicné a obzvliSté to ocefiuji.

d) vysledky

Vysledky posuzovaci §kaly MADRS ukazaly snizeni celkové miry deprese o vice nez
50% (p<0,001) na konci hospitalizace, tedy doslo k odpovédi na lécbu.

Autor potvrdil pfedpokladany signifikantni zaporny vztah osobnostni psychopatologie
dle IPDE k mife sebefizeni a vyhybani se poskozeni v TCIL. Tento vysledek podporuje
Cloningerovu predstavu o spojeni mezi osobnostni psychopatologii a trovni sebefizeni.
Podobny vztah plati nesignifikantng také pro dimenzi ochota spolupracovat. Dalsi zavislost
specifickych profili TCI na IPDE neni z klinického hlediska prikazna a tak pro individualni
klinickou diagnostiku neni dostateénd. Autor zjistil, Ze b&hem hospitalizace doSlo ke
statisticky vyznamnému sniZeni dimenze vyhybani se poSkozeni, ale Ze vysoka drovefi této

dimenze ma tendenci pfetrvavat v prib&hu tH méfeni v ¢ase a je podstatn€ vysSi nez Groven




této dimenze ve srovnavacim souboru. Vysokou miru vyhybani se poskozeni tak interpretuje
jako nad&jny vyzkumny prediktor pro rozvoj depresivnich nebo tizkostnych poruch.

Daldi zjiténi: Sebetizeni ma tendenci k vyrovnavani se do hodnot blizkych b&zné
populaci, z &eho? vyplyva riziko diagnostiky poruch osobnosti na zdkladé vy3e tohoto skéru
b&hem hospitalizace u osob s depresivni epizodou. Korelaéni vztahy mezi dimenzionalnimi

skéry IPDE a TCI byly niZ$i neZ v ptedchozich studiich.

e) vyznam pro spoleéenskou praxi nebo dalsi rozvoj védy

Jak jiz bylo uvedeno, v klinické praxi ma diagnostika poruch osobnosti i deprese v
praxi zasadni vyznam. V diagnostice se asto neshoduji ani kolegové na jednom pracovisti,
nato? jednotliva zdravotnicka zafizeni nebo znalecké posudky mezi sebou. Ve sjednoceni
miZe pomoci standardizace postupii pf psychologickém vySetfeni osobnosti. Velkou roli
v diagnostice pravé PhDr. Markem Preissem doporuovany diagnosticky postup kombinaci
ptimého dotazovani (napt. metodou IPDE), zkoumanim ,.Jatentniho konstruktu® dotaznikem
(napt. TCI) a pouzitim platné klasifikace nemoci (v€. dotazniku MCMI-III). O vSech téchto

metodach v teoretickém tvodu velmi podrobné referuje.

Za vyznamny piinos pro praxi povazuji, Ze PhDr. Marek Preiss na zékladé svych
vysledk® poukazal na nejéast&jsi chyby, které se vyskytuji v diagnostice poruch osobnosti: 1)
ptehnany dfiraz na aktualni stav oproti zkoumani dlouhodobého vyvoje, 2) zaménovani osy |
a II, 3) absence informaci od blizkych pacienta nebo klienta.
prvotni standardizace tohoto nastroje pro klinickou praxi.

Prace je tak velmi vyznamna pro spoleenskou praxi i dal§i rozvoj klinické

psychologie.

f) Pripominky a dotazy na disertanta

Nazev prace by mél vystihovat jeji podstatu a podle mne nazev Méfeni osobnostni
psychopatologie s vyuzitim Cloningerova modelu ne zcela vystihuje jeji podstatu.

postraddam udaj, Ze jde o osobnostni psychopatologii pouze u depresivnich pacientd (coz je




zasadni). Dédle mi jiz v nazvu chybi podstatny udaj, e price méla za cil srovnani
Cloningerova modelu s IPDE a metodu IPDE tak zptistupnit klinické praxi v CR.

Dotaz na dizertanta tedy zni, zda nebylo vhodn&jsi zvolit vystizn&jsi nazev, napf.
"Srovnani Cloningerova modelu (TCI) a Mezinarodniho strukturovaného rozhovoru pro

poruchy osobnosti (IPDE) u depresivnich pacientd"?

Autor prace v uvodu i diskuzi opakovan€ poukazuje na fakt, Ze kognitivni ani
osobnostni funkce by nemély byt vySetiovany v pribéhu floridni psychopatologie, napt.
deprese, nebot’ tato aktudlni floridni psychopatologie zvySuje pravdépodobnost falesné
pozitivni diagnostiky poruchy osobnosti. Pfesto je zjisténi vztahu Cloningerova modelu

k vysledkiim IPDE zaloZeno na testovani depresivnich pacientt.

Dizertanta se tedy tazi, zda by nebylo validn&ji testovat vztah TCI a IPDE na

zdravych dobrovolnicich, resp. do jaké miry depresivita souboru miZe zkreslit vysledky?

Autor zjistil, Ze b¢hem hospitalizace doslo ke statisticky vyznamnému sniZeni
dimenze vyhybdni se poSkozeni, 7e vysokd Uroven této dimenze ma tendenci pretrvavat
v pribéhu tfi méfeni v Case a je podstatné vyssi neZ droveti této dimenze ve srovnavacim
souboru. Z toho podle né&j plyne, Ze vysoka mira vyhybdni se poskozeni je "nadéjny vyzkumny
prediktor pro rozvoj depresivnich nebo uzkostnych poruch".

Znamena to, Ze vyhybdni se poSkozeni zji§t'uje spiSe aktualni depresi (lizkost) nez
osobnostni rys? Nebo jde o osobnostni dispozici k depresi? Jaky prakticky klinicky uzitek

muZe mit tento prediktor pro rozvoj depresivnich nebo tzkostnych poruch?

g) Zavérecéné vyjadrFeni oponenta k obhajobé

Téma pfedlozené 180 strankové disertaéni prace vysoce aktualni v klinické praxi a
odpovidd nejnovéjSim trendim ve sv&tové literatufe. Stanovené cile (zjistit vztah
Cloningerova modelu k vysledkim mezinarodniho strukturovaného rozhovoru IPDE) byly
v plném rozsahu splnény, byt’ u depresivnich pacientii. Nadto prace obsahuje precizni prehled
a diskuzi na téma diagnostika poruch osobnosti. Prace je velmi &tiva a pehledna a odborné
obohacujici. Zvolené metody jsou adekvétni zvolenému vyzkumnému cily, nebot’ jde o
moderni diagnostické nastroje a jednoduché a pfehledné a srozumitelné statistické zpracovani

ziskanych vysledkil. Price je tak velmi vyznamna pro spoledenskou praxi i dalsi rozvoj




klinické psychologie. PiedloZen4 disertani prace svédéi o vysoké odborné erudici autora. Je
citovano 126 praci — jde ptevazné soucasné prace na dané téma z prestiznich psychiatrickych
periodik a klasické préace, z nichZ autor erpal. Autor cituje jen 7 svych vyznamnych praci
skromn& ml&i o &etnych dalSich vlastnich pracich souvisejicich s tématem. V pfiloze jsou

piehledné uvedeny pouZité diagnostické nastroje.

Diserta¢ni praci hodnotim jako vynikajici, vyhovujici jak formalnim, tak i
odbornym obsahovym poZadavkim a jednoznacné DOPORUCUJI jeji prijeti
k obhajobé.
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