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Bc. Tereza Nedbalova se v ramci své diplomové prace zapojila do vyzkumného programu Neurologické kliniky
1. LF UK a VFN v Praze, vénovaného studiu funkcéni neurologické poruchy (FND), v némZ se dlouhodobé
zabyvdme mechanismy somatosenzorického a interoceptivniho zpracovani u této klinické skupiny.
Diplomantka se postupné sezndmila s odbornou problematikou FND, osvojila si administraci experimentalni
ulohy afektivniho doteku podle protokolu Laury Crucianelli a samostatné realizovala sbér dat u pacient( i
zdravych kontrol. Svou préci po celou dobu odvadéla svédomité, samostatné a s citlivosti vici zranitelné
skupiné pacientll, coZ je u tématu zahrnujiciho taktilni stimulaci a dotazovani na vyvojové trauma zvlasté
podstatné. Volba tématu diplomové prace byla pfirozenym vyusténim déledobé spoluprdce a zaroven
reaguje na aktualni mezeru ve vyzkumu — afektivni dotek u pacientll s FND nebyl dosud systematicky
zkouman, a to navzdory tomu, Ze mechanismy s jeho atypickym zpracovanim spojované (porucha

interocepce, traumaticka anamnéza) jsou pro FND vysoce relevantni.

CILEM diplomové préace bylo zhodnotit charakteristiky vnimani afektivniho doteku u pacient s funkéni
poruchou hybnosti (FMD) a porovnat je s pacienty s organickou dystonii (DYS) a se zdravymi kontrolami (HC).
Diplomantka stanovila celkem Ctyfi hypotézy zamérené (1) na celkové hodnoceni pfijemnosti doteku ve
skupiné FMD, (2) na schopnost diskriminace mezi CT-optimalnimi a CT-neoptimalnimi rychlostmi hlazeni, (3)
na vztah mezi expozici neptiznivym Zivotnim uddlostem v détstvi a dospivani a hodnocenim pfijemnosti
doteku a (4) na vztah mezi zdvaznosti subjektivné hodnocenych symptom{ a hodnocenim pfijemnosti
doteku. K ovéreni hypotéz byla vyuZita behavioralni tloha afektivniho doteku v protokolu Dr. Crucianelli,
dotaznik MACE pro mapovani vyvojového traumatu a modifikovana verze PHQ-15 (F-PHQ) pro hodnoceni
zavaznosti symptomd. Studie byla pre-registrovana na platformé AsPredicted. Do vyzkumného souboru bylo
zahrnuto celkem 93 osob (28 FMD, 35 DYS, 30 HC), velikost vzorku byla stanovena na zdkladé power analyzy.
Ocenuiji, Ze se diplomantka aktivné podilela na celém pribéhu studie, od metodologického ladéni protokolu,

samotny sbér dat aZ po zpracovani a interpretaci vysledka.

PO FORMALNI STRANCE je prace ¢lenéna standardnim zpiisobem na teoretickou a empirickou &ast.
Obsahuje celkem 115 stran textu, véetné seznamu literatury, seznamu grafli, seznamu tabulek, seznamu
zkratek a Sesti priloh. Seznam literatury ¢ita orientacné vice nez 220 titulli, zahrnuje obsahové relevantni
souhrnné monografie, recentni souhrnné clanky i aktualni empirické studie s pivodnimi daty (v prevainé
vétsiné zahranicni). Text dopliuje fada grafl, tabulek a obrazkd, které informace obsaZzené v textu shrnuji a

zprehlednuji. Prace je psana odbornym, presto ¢tivym jazykem. Preklepy se objevuji jen ojedinéle, prevaziné



v partiich vznikajicich v zavéru psani. Odkazy na literaturu i popisky tabulek a grafd splriuji standardy citaéni

normy APA 7. Z formalniho hlediska je prace na vysoké Urovni.

TEORETICKA CAST je obsahla a sestava ze dvou rozsahlych kapitol. Prvni kapitola je vénovéna afektivnimu
doteku a postupné se zabyva jeho neurobiologickymi mechanismy (CT vlakna, role insularni kliry, propojeni
se socialnim mozkem), psychosocialnim vyznamem (vyvoj seberegulace, formovani citové vazby, modulace
emoci), souvislosti s traumatem a atypickym zpracovanim afektivniho doteku u psychiatrickych a
neurologickych onemocnéni. Druha kapitola zasazuje afektivni dotek do kontextu funkéni neurologické
poruchy. Diplomantka v ni zpracovava problematiku senzorického zpracovani u FND v ramci modelu
prediktivniho kédovani, vénuje se interocepci a jejim porucham u FND, roli traumatickych zkusSenosti v
etiologii FND a v zavéru kapitoly prehledné formuluje klinické a vyzkumné implikace afektivniho doteku pro
tuto skupinu pacientl. Jednotlivé kapitoly na sebe logicky navazuji a odrdzi dobrou orientaci autorky v
problematice. Ocenuji zejména schopnost integrovat dvé pomérné odlisné vyzkumné oblasti (afektivni dotek
a FND) do koherentniho celku, ktery pfirozené sméfuje k formulaci vyzkumnych otazek empirické casti. Z

teoretické ¢asti tak opodstatnéné vyplyva relevance cil provedeného vyzkumu.

EMPIRICKA CAST je ¢lenéna standardnim zplisobem a obsahuje viechny podstatné &asti (cile prace,
vyzkumné otdzky a hypotézy, zvolenou metodiku véetné popisu vyzkumného souboru, vylucovacich kritérii,
etickych aspektl a zvolenych statistickych postupl, dale charakteristiku souboru, vysledky a jejich diskusi,
véetné limit( a doporuceni pro budouci vyzkum). Struktura empirické ¢asti na sebe logicky navazuje a metody
jsou zvoleny sprdavné. Ocenuji detailnost popisu metodiky, transparentnost rozhodnuti o Upravé protokolu
(distalné-proximalni smér stimulace) a zafazeni druhé klinické skupiny pacientl s organickou dystonii, které
umoznuje preciznéji oddélit specificky funkéni mechanismy od obecnych disledk( chronického pohybového
onemocnéni. Pozitivné hodnotim také rozhodnuti pre-registrovat studii a vyuZiti robustni statistické
metodologie — linedrnich smiSenych modelld s nahodnym prisecikem pro ucastnika, logaritmickou
transformaci rychlosti, kvadratickymi c¢leny pro zachyceni nelinedrniho vztahu a percentilovym
bootstrappingem (10 000 replikaci) pro odhad konfidenénich intervald. Diplomantka pfitom spravné rozlisuje
mezi omnibusovymi F-testy a interpretaci jednotlivych regresnich koeficientll a nezlstava pouze u
skupinovych pramér(, ale dopliiuje analyzu o vizualizaci individualnich trajektorii, které ukazuji vyraznou

heterogenitu skupiny FMD. Tento krok vyrazné obohacuje interpretaci vysledk.

Hlavni vysledky studie ukazuji, Ze obé klinické skupiny vykazuji oproti zdravym kontrolam vyznamné
snizenou schopnost diskriminace mezi CT-optimalnimi a CT-neoptimalnimi rychlostmi stimulace, pficemz
PHQ) tuto schopnost diskriminace signifikantné snizuji. Celkové hodnoceni pfijemnosti se naproti tomu mezi
skupinami signifikantné nelisi, coZz diplomantka v diskusi reflektuje a vhodné propojuje s pozorovanou

interindividudIni heterogenitou ve skupiné FMD.

V diskusi se diplomantka postupné vyjadfuje k jednotlivym hypotézam, srovnavd své vysledky s
dosavadnimi prevdiné zahrani¢nimi studiemi a u hypotéz, které nebyly statistickymi analyzami piné
podporeny (zejména H1 a H3), realisticky zvaZuje mozna vysvétleni — odkazuje pfitom na heterogenitu
diagnézy FMD, omezeni dané volbou pouze MACE Multiplicity Score, vliv vékového rozdilu skupiny DYS a
metodologicka uskali manudlni stimulace. Limity prace popisuje oteviené a vécné (nesladény vék skupiny
DYS, vybérové zkresleni kontrolni skupiny rekrutované prevainé z prostredi kliniky, manudlni charakter

stimulace, sebehodnotici povaha skaly a retrospektivni povaha dotazniku MACE, moZnost experimenter bias)



a navrhuje konkrétni sméry navazujiciho vyzkumu (zmapovani vnitroskupinové variability FMD, analyza
chronologie a typu traumatu, doplnéni o neurozobrazovaci metody). Empirickou ¢ast hodnotim jako velmi

zdafrilou.

V ramci obhajoby diplomové prace bych se rad zeptal na nasleduijici:

eV diskusi diplomantka opakované odkazuje na moznou roli narusené interocepce u pacientd s FMD
jako jeden z mechanism{, ktery by mohl vysvétlovat zplosténi kfivky hodnoceni afektivniho doteku.
Vzhledem k tomu, Ze interocepci samotnou v této studii pfimo neméfila, jak by konkrétné
koncipovala navazujici studii, kterd by tento predpokladany vztah mezi interoceptivni presnosti
(pFipadné senzibilitou ¢i uvédoménim) a schopnosti diskriminace afektivniho doteku u pacient( s
FMD ovéfila?

e Diplomantka v diskusi oteviené reflektuje vyraznou heterogenitu skupiny FMD a navrhuje, Ze pravé
tato heterogenita mlZe na Urovni skupinového priméru zakryvat klinicky relevantni rozdily. Jaké
klinické ¢i psychologické proménné (kromé charakteru motorickych symptomu) by povaZzovala za
nejvice slibné pro definovani smysluplnych podskupin pacientll s FMD ve vztahu ke zpracovani

afektivniho doteku?

e Napfri¢ vSemi analyzami se opakované objevuje signifikantni linearni efekt rychlosti stimulace,
projevujici se posunem vrcholu kfivky smérem k nizSim rychlostem a méné strmym poklesem
prijemnosti pfi vysokych rychlostech u pacientl s FMD, jedincl s vys$si traumatickou zatézi a s vyssi
zadvaznosti symptom0. Diplomantka uvadi, Ze pro tento konzistentni jev v soucasné literature
nenachazi jednoznacnou oporu pro interpretaci. Jaké pracovni hypotézy by sama povazovala za
nejpravdépodobné;jsi vysvétleni — at uz na Urovni periferni (CT vldkna, neuropatie tenkych vlaken),
centralni (prediktivni kdédovani, vdha top-down predikci, senzoricky utlum), nebo motivaéné-

evaluacni (napf. atribuce vyznamu jednotlivym rychlostem)?

CELKOVE diplomovou praci hodnotim jako velmi zdafilou a originalni. Diplomantka prokazala vysokou
schopnost pracovat s aktudlni zahrani¢ni literaturou ve dvou pomérné odlisSnych vyzkumnych oblastech a
smysluplné je propojit, jasné formulovat vyzkumné cile a hypotézy, zvolit a v nékterych ohledech (zafazeni
druhé klinické skupiny, pre-registrace, robustni LMM s bootstrappingem, doplnéni o analyzu individualnich
trajektorii) i nadstandardné pojmout metodiku k jejich empirickému ovéreni, dodrzet etické zasady vyzkumné
prace u zranitelné populace a zjisténé vysledky relevantné diskutovat v kontextu dosavadnich studii.
Provedeny vyzkum pfinasi origindlni data o dosud nezkoumaném tématu, naznacuje potencialni vyuziti tlohy
afektivniho doteku jako behaviordlniho markeru expozice traumatu a otevird fadu konkrétnich smért pro
navazujici studie. Ocenuji rovnéz jazykové a formalni zpracovani prace. PfredloZenou praci doporucuji k

obhajobé a navrhuji hodnoceni vyborné.
V Praze, dne 11.5. 2026

Mgr. Petr Sojka, Ph.D.
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