Oponentsky posudek doktorske diserténi prace

MUDr. Martina BareSe (PCP UK 3.LF, Skolici pracovigé: PK LF HK):
Prospektivni, randomizované hodnoceni €innosti Ié¢by antidepresivni monoterapii a

kombinaci antidepresiv u pacienti s klinickou depresi.

Prekladana doktorska disettd prace ma 110 straira@dkovani 1,5) &etre literatury, text
obsahuje 14 tabulek a 4 obrazKyslovany seznam literatury zahrnuje Gctyhodnych 416
citaci. Literatura je fiméfrend tématu prace a obsahuje zalirdniceské prace k tématu,
vcetrg recentnich citaci z poslednich let. Prace je do@lilohou obsahujici 6 zahraimich

impaktovanych publikaci doktoranda se vztahem katém

Téma pedlozené disertace je klinicky vyznamné, farmakistemtni deprese a jejidéa je
zavaznym psychiatrickym problémem s praktickym \aymem proizkova i ambulantni
psychiatricka pracovist Je to zarouvetéma velmi komplikované, aémz existuje rozsahle,
nicmeére rozporné sstove pisemnictvi. Blize analyzovat rozpory a ddpdtavajici poznatky

vlastnim vyzkumem je nepochybrésluzny odborny ukol.

Disertace finasi nejprve fehlednéeoretické zpracovaniproblematiky v celkovém
rozsahu 37 stran. Po kratkém Uvodu o depresivniSeaa jeji 18b¢ obecr se ¥nuje
problematice farmakorezistentni depredmasi fehled definic a klasifikace rezistentni
deprese, &nuje se predikci &inku antidepresiv a sumarizuje $agné poznatky o
moznostech ky rezistentni deprese, zahrnujici problematikikdéani antidepresiva a
délky jeho podavani, augmentace a &dyrantidepresiva i kombinace antidepresiv.

Teoretick&ast je logickylenéna, fehledré zpracovana aimasi aktualni poznatky. Lze
zvlase ocenit dikladnost zpracovani teoretickéhiepledu, kde se autor nevyhyba rozpornym
nazonm, ale zas¥cere je analyzuje, komentuje a uvadi do kontextu.iége, Ze seifiom
opira nejen o rozsahlé teoretické znalosti, alenhohaleté klinické zkuSenosti, které mu
umoziuji byt velmi konkrétnim glosatorem literarnich pata (viz nag. tabulka 8).

Z hlediska oponenta Ize jen zminit drobnou techmickoznamku, Ze by bylo byvalo uZite

pouzit hierarchickéhgiselnéhailenéni nadpis pro snazsi orientaci v textu.



Vyzkumna ¢ast pracezaujima 25 stran textu. Autorghledr predstavuje metodiku i
vysledky prace. Ve své ot@né, monocentrické, randomizované, paralelni sphaibvnava
dvé Iécebné strategie rezistentni deprese - monoterdpindinaci antidepresiv — a dochazi
k vysledku, Ze se d@lstrategie od sebe vyznaimelisi. Jefieba vyzvednout hlubokou
znalost metodiky klinickych studii i statistickyametod, ktera se projevuje v zéseném
popisu pouzitych procedur a v prezentaci vysiedkjich limitace, vyplyvajici ze
zvoleného designu studie. To staledetbyva v naSich podminkach standardni a obvyklé.

Vyzkum samotny je velmi zdiéym piikladem nekomeniho, univerzitniho
farmakologického vyzkumu, jenz je jinak bohuzelmelzacny, ktery vSak nugn
potrebujeme jako protivahu kontrich studii farmaceutickych firem. VysledkieplloZzené
disertace nepochyBrobohacuji sotasnou setovou diskusi o strategii @y rezistentni
deprese 0 nové poznatky, a to tim vice, Ze jizraoidyly publikovany v mezinarodnim
periodiku s impact faktorem (International Jouroi@Psychiatry in Clinical Practice). Nemam

Zadnou pipominku k vyzkumnéasti. Disertace splnila Wgné cile.

DOTAZY K DISERTACI:

1. Vzhledem k tomu, Ze jak ve skupimonoterapii, tak ve skugirkombinovanych l&b byl
relativné nizky podil pacierit Iéenych tricyklickymi antidepresivy (kterd jsotkterymi
autory povaZzovana za obsoletni), jaky je ndzorraudserténi prace na jejichdinnost a
snasenlivost ve stle literatury a vlastnich zkuSenosti?

2. Povazuje autor kritérium jednéepdchozi antidepresivnidey za dostataé pro definici
skute&né rezistentni populace? Jak by vypadaly vysledkikuddoy to bylo mozné vygitat,

pro pacienty, kt# neodpo¥deli na minimalreé dweé antidepresivni k&y?

Prace vynikajicim Zisobem spiuje pozadavky kladené na doktorské disartarace.
Doporutuji piedloZzenou disertaci k obhajots predloZzené podab Na zaklad Usgsné
obhajoby doportuji udelit MUDr. Martinu BareSovi akademicky titul doktofae zkratce
Ph.D.) podle 847 Zakona o vysokych Skolécth11/1998 Sb.

V Praze, 2.11.2012 prof. MUDr. Michal Hrdkka, CSc.



