Oponentsky posudek k disertaéni praci MUDr. Ivy Piihodové

Poruchy spianku a bdéni u déti s poruchou pozornosti a hyperaktivitou
(ADHD)

PtedloZeny text se po uvodu detailngji vénuje tfem pracem zaméfenym k dané problematice.
Kroms anglické verze prvni prace jej dopliiuje pfiméfend dokumentace v grafech a tabulkach
stejné jako extenzivni a vé€cné odpovidajici literdrni odkazy.

Dale svazek zahrnuje reprinty n&kterych praci publikovanych v zahrani¢nim odborném tisku,
véetné impaktovanych ¢asopist.

Prvni ¢4st — prospektivng strukturovana - se zabyva jednak polysomnografickymi nalezy a
MSLT, jednak analyzou mikrostruktury spanku u skupiny déti s ADHD (bez komorbidit a
terapie). Druha &4st prace pak retrospektivng zpracovava ndlezy u podskupiny déti

s diagnostikovanou ADHD poruchou, odeslanych k vySetfeni pro poruchy spanku. Tato
podskupina byla vyselektovéana z velkého souboru d&tskych pacientli vySetfenych vminulosti.

Préce ,, Poruchy spdnku a denni ospalost u déti s ADHD: polysomnograficka studie s testem
mnohocemé latence usnuti* je metodicky vyborné zpracovana a poskytuje fadu zajimavych
informaci. V ivodu a posléze i diskuzi autorka uvadi fadu &asto protichiidnych vysledki
studii provedenych s podobnym cilem — ov&fit, zda déti s ADHD trpi ¢astéji neZli jejich
zdravi vrstevnici poruchami spanku. U 31 vySetfenych déti s ADHD porovnavanych s
kontrolnim vzorkem 26 zdravych dé&ti zde nebyl prokazan statisticky signifikantn& vyssi
vyskyt spankovych poruch ani vyznamngjsi porucha denni bélosti.

Dal§i velice originalni &ast ,,Mikrostruktura spanku u déti s ADHD hodnocend pomoci CAP*
hodnoti pomoci EEG analyzy cyklickych alternujicich vzorct stabilitu spankovych
mechanism@ u 14 d&ti s ADHD, jeZ se zudastnily pfedchozi studie. Ani s uZitim této
metodiky autorka nenalezla signifikantni zmény kvality spanku, jeZ by sv&d¢ily napt. pro
chronickou spankovou deprivaci &i poruchu probouzenich mechanismi u déti s ADHD.

Lze tedy konstatovat, Ze ani jedna z praci nepotvrdila signifikantn& vyssi vyskyt spankovych
poruch &i naruSené denni bd&losti u déti s ADHD. To je v rozporu s udaji rodicd, ktefi

v dotazniku (tab. 4) udavaji vyznamné vys3i vyskyt neklidného spanku a poruch usinani u
svych déti s ADHD. Je ovem diskutabilni, zda rodice hyperaktivniho ditéte nemaji pon€kud
zkresleny pohled na jeho chovani a zvyky.

Pohled na tab. 2, kde je prece jenom zfetelné vy3si (dvojnasobny) avSak statisticky
nevyznamny vyskyt poruch dychéni ve spanku a parasomnif u d&ti s ADHD, pfece jenom
vyvolava otazku, zda by zavéry pfedev8im prvni prace nevyznély pongkud jinak, kdyby
soubor zahrnul v&t§i pocet probandd.

Tieti oddil ,,Retrospektivni zhodnocent polysomnografickych nalezil u déti s ADHD
vySetfenych pro poruchu spanku “ zahrnuje zpétné zpracované tdaje od 80 déti s ADHD, jez
piily k vySetteni pro poruchy spanku (je zde namist& Gvodni literdrni citace uvadgjici, ze
_d&ti s ADHD odeslané do spankového centra zjevn€ tvoii jinou skupinu neZli pacienti
vySetfovani prospektivné®).

Na rozdil od prospektivni studie tato skupina zahrnovala i jedince 1é6ené (antiepileptika,
stimulancia — ta byla nékolik dni pfed vy3etfenim vysazovana) a s komorbiditami, byt

v menging. Mira vyjadfeni ADHD u téchto déti by proto mohla byt sama o sob& vyrazné&jsi




(7). Diagndzu a posouzeni typu ADHD asi neprovadél tentyZ odbornik ¢i alesponi pracoviste.
Preselekce (d&ti odeslany k vySetieni pro poruchy spanku) bohuZel brani srovnani se
souborem zpracovanym v ¢asti prospektivni.

Zbytek polysomnograficky v retrospektivni ¢asti vysetfenych déti (pravdépodobné

s nejriznéj§imi diagnézami) nelze brat jako homogenni kontrolni ¢i srovnavaci soubor a
hodnotit procentualni zastoupeni riiznych typt spankové poruchy u déti s ADHD viici
ostatnimu souboru (obr 9).

Jednoznaénym a prikaznym zavérem této ¢asti je konstatovani, Ze nej¢astéj$imi poruchami
spanku u déti s ADHD jsou PLMS, parasomnie, OSA a opoZdéna faze usinani.

Je pozoruhodné, Ze normalni nebo jen nespecificky pozménény nalez mélo pouze 19% déti
s ADHD. To vyrazné kontrastuje s vysledky prvnich dvou praci. Preselekce zpracovancho
souboru (tedy déti a priori odeslanych k vySetfeni pro poruchy spanku) viak bohuzel brani
oba soubory (pro- a retrospektivni) porovnat. .

Zavér posudku:

Ve struénosti Ize souhlasit s kolegyni Pfihodovou, Ze poruchy spanku patfi spiSe mezi
komorbidity ADHD; ADHD zjevné neni disledkem poruch spanku a asi ani obraceny
piiinny vztah neplati. Hlavni p¥i¢inou €asto protichidnych vysledkt studii na dané téma je
patrné v nejednotné metodologii (rtizna selekce zpracovanych soubor(, porovnavani pro- a
retrospektivnich studif atd.).

Z tohoto pohledu je velice pfinosna pfedevsim prospektivni ¢ast predloZené studie MUDr.
Pt¥ihodové. Bylo by jist& skvélé, kdyby se soubor podatilo déle rozsifit a tak posilit
statistickou vypovédni silu dosud zjist€nych nélez.

PredloZzena prace odpovida obsahem i formou nirokim kladenym na disertacni praci
piedklidanou na zavér doktorandského studia

Otazky pro autorku:

1. Byl posuzovana mira vyjadfeni ADHD v prospektivni a retrospektivni skupiné?
a. nepfitomnost komorbidit a absence stimulaéni 1é¢by by prospektivni skupinu
déti mohl fadit k ,,méné zavaznym forméam ADHD*
2. Bylo v ,retrospektivni studii“ hodnoceno zastoupeni subtyplt ADHD?
3. Kdo déti v retrospektivni skuping vySetfoval, aby uréil dg ADHD. Byly pouZzité dg
postupy srovnatelné?
a. jiné spektrum subtypt mize samoziejmé ovlivnit vystupy studie
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