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Posudek

Volba tématu:
Téma prace: Vliv cilené nutri¢ni intervence na pooperacni vysledky u pacientt po sttevnich
resekcich.

Téma prace je velmi aktualni, protoze perioperaéni nutri¢ni intervence je vyznamnou
soucasti péce, jejiz troven ovliviuje u stfedné velkych a velkych operaci pooperacni vysledek.
Zdiraznéni ulohy nutri¢niho terapeuta ma prakticky vyznam.
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Teoreticka éast:

V teoretické Casti se autorka zabyvéa piehledné a podrobné nejcastéjSimi strevnimi
onemocnénimi, pro kterd jsou nemocni na chirurgickém pracovisti indikovani ke stfevnim
operacim: idiopatickymi stfevnimi zanéty, kolorektalnim karcinomem, divertikularni nemoci
a premalignimi stavy. Rozebira typy chirurgickych vykont u jednotlivych onemocnéni a
rizikové faktory hojeni. Dale jsou popsana kritéria malnutrice s ohledem na chirurgické
nemocn¢, moznosti nutriéni intervence. Detailné je popsana perioperacni péce, véetné
modernich postupti ERAS a doporuceni odbornych spole¢nosti. Pooperaéni vysledek je
mozné hodnotit frekvenci a zdvaznosti pooperac¢nich komplikaci a délkou hospitalizace.
Obvyklé poopera¢ni komplikace a jejich Klasifikace, vhodna k hodnoceni jsou téz piehledné
probrana. Cela teoreticka cast je opatiena citaci odbornych zdroji a pfehlednou obrazovou
dokumentaci. Tato ¢ast je dobrym teoretickym podkladem k nasledujici védecké praci.

Prakticka cast:

V praktické ¢asti je popsana prospektivni randomizovana studie, kterou autorka
navrhla a zpracovala. Primarnim cilem prace bylo zjistit, zda nemocni s cilenou intervenci
nutri¢niho terapeuta pfed a po operaci lépe zvladnou malnutri¢ni riziko ¢i malnutrici a zda ma



intervence pozitivni vliv na pooperacni rekonvalescenci a vede ke sniZzeni pooperacnich
komplikaci oproti skupiné s béznou chirurgickou péci. DalSim dalezitym cilem bylo zjistit
chut'ové preference pacientti po chirurgickém vykonu a upravami jidelni¢ku zajistit
kvalitngjsi a vzhledové atraktivnéjsi stravu.

Nemocni pred stfevni operaci byli konsekventné randomizovani do skupiny
s intervenci a bez cilené intervence. K deskripci skupin byla uZita demograficka data,
antropometrické metody a biochemické markery. Pacienti byli sledovani od 4 tydna pied
operaci, v den nastupu k operaci, v ¢asném poopera¢nim obdobi a s odstupem po operaci.
Nastroje méfeni a metodika jsou spravné popsany. Celkem bylo do studie zafazeno 64
nemocnych, 32 v kazdé skuping. Skupiny byly srovnatelné, ale v intervenéni skupiné bylo
vice nemocnych v nutri¢nim riziku. P¥esto byl median délky poopera¢ni hospitalizace v obou
skupinach stejny. Nemocni v intervencni skuping€ pted i pooperacné nabyli vice svalové
hmoty oproti tukové tkani nez ve skuping bez intervence. Frekvence poopera¢nich komplikaci
byla lehce vyssi ve skupiné intervencni dle C-D klasifikace, nicméné zavaznych komplikaci
bylo 0 50% vice ve skupiné bez intervence. Z tohoto pohledu prace potvrdila vyznam cilené
nutri¢ni intervence.

Uzké sledovani nutri¢niho terapeuta vedlo ke zlepseni kvality pooperaénich diety a
ukazalo nové moznosti.

Diskuze vysledku je jasna a dobie zpracovana.

Prace rozsahem odpovida kvalitni védecké studii. Vzhledem k preruseni bézného
provozu od poloviny biezna pro pandémii nebylo v§ak mozné dokon¢it v kompletnim rozsahu
follow-up kontroly a kompletné vysledky statisticky zhodnotit, i tak jsou trendy a zakladni
vysledky patrné. Déle studie ovéftila, ze ERAS pristup vede k z4jmu 0 nutriéni perioperacni
péci i u nemocnych bez cilené péce nutri¢niho terapeuta, tato vsak efektivitu nutri¢ni podpory
zvysuje.

Ptilohy:

V piilohach jsou kompletni dotazniky, které autorka pro studii vytvotila a pouzila, véetné
informovaného souhlasu, obrazova dokumentace pooperac¢nich diet, vse ve velmi dobré
kvalité. I grafy a tabulky jsou pfehledné a dobie zpracované. Seznam literatury obsahuje
vSechny dllezité zdroje.

Celkové hodnoceni prace:

V teoretické ¢asti jsou logicky zpracovana sledovana onemocnéni, operace, malnutrice,
principy perioperacni péce. Jsou zde popsany podklady ke v§em metoddm a hodnocenim
pouzitym v praktické asti. Prakticka ¢ast zahrnuje prospektivni randomizovanou studii, jejiz
vysledky podporuji vyznam nutri¢ni intervence nutri¢niho terapeuta v periopera¢nim obdobi.
Prace vedla ke zlepSeni pooperacnich diet v nemocnici. Prace je velmi kvalitné zpracovana,
vzhledem k okolnostem nebylo mozné dokonc¢it pooperaéni sledovani po 1 a 3 mésicich a

praci lépe statisticky zpracovat.



Prace odpovida pozadavkim kladenym na diplomovou praci.
Praci doporucuji k obhajobé.

Vzhledem k rozsahu prace hodnotim jako vybornou

Otazky a pripominky k obhajobé prace:
Nemam ptipominek.

Otazka k obhajobé: Co vse Ize zlepsit v pooperacnich dietach?

V Hoftovicich dne 25.5. 2020 MUDr Zuzana Serclova
Chirurgické oddéleni

Nemocnice Hofovice



