Oponentsky posudek na disertacni praci ,Rizikové faktory kardiovaskularnich
komorbidit u pacienti s psoriazou vyuZitelné v sekundarni prevenci®.

K mému posouzeni byla predloZena prace doktorandky Ustavu epidemiologie UK2LF, MUDr.
Jany Votrubové, uchazejici se o obhajobu v doktorském studijnim oboru Preventivni
medicina, s ndzvem ,,Rizikové faktory kardiovaskularnich komorbidit u pacientd s psoriazou

vyuZitelné v sekundarni prevenci®.

PfedloZena disertaéni prace ma 111 stran, klasické formaini ¢lenéni, je dokumentovana
radou tabulek a grafti a doplnéna literarnimi citacemi. Textova ¢ast je rozlozena do sedmi
kapitol.

Autorka si jako téma vybrala zavazné a v populaci velmi ¢asto se vyskytujici onemocnéni —
psoriazu, respektive asociaci onemocnéni s kardiovaskularnimi komorbiditami a snazi se
definovat vhodny screenigovy program k zajisténi jejich sekundarni prevence. Hlavnim cilem
prace bylo vytipovani markert, které by pomohly odhalit subklinicka stadia
kardiovaskularnich onemocnéni a v€asnou diagnostikou tak zabranit rozvoji komplikaci a
prispét ke zlepSeni kvality Zivota psoriatiku.

V peclivé provedeném uvodu autorka shrnuje rizné aspekty soucasnych poznatkl o
psoriaze, v€etné prehledu hlavnich komorbidit.

Metodou, kterou autorka zvolila, je klasicka retrospektivni studie pfipadu a kontrol, ktera
probéhla v nemocnici Na Bulovce v letech 2009-2015 v souboru 595 subjekt(, z toho 195
pripadl a 400 kontrol. U vSech subjektl byla provedena vysetieni vybranych rizikovych
faktor( kardiovaskularnich onemocnéni (obvod pasu, krevni tlak, dyslipidémie, porucha
glukdézové tolerance, prevalence ¢asnych stadii aterosklerézy pomoci sonografického méreni
Sife intima-medie na a. carotis communis) a porovnana jejich prevalence ve skupiné pacientd
s psoriazou a kontrolni skupiné. Jako vyznamné prediktivni faktory byly oznaceny: obvod
pasu a BMI, hladina triacylglycerolt, hladina HDL a LDL cholesterolu, tlak krve (systolicky i
diastolicky) a CRP.

V obsirné diskusi se autorka soustredila predevsim na porovnani vlastnich vysledku
s literdrnimi. Spravné diskutuje mozna zkresleni a confounding.

Za klady predkladané prace povazuji, ze se autorka jisté zasluzné soustiedila na zavainé a
Casté onemocnéni. Jako epidemiolog mohu hodnotit pfedeviim metodologickou stranku
studie. Design case- control byl k ovéfeni prevalence rizikovych/prediktivnich faktor( zvolen
spravné, studie byla pfiméreného rozsahu. Dobré je, Ze kontroly byly vybirany pomoci
frekvencniho parovani a spravny je i vétsi pocet kontrol nez pfipadd, z hlediska sily studie.
Jisty problém v posouzeni kauzality vztahu vidim v obtizném posouzeni ¢éasové souslednosti.
K definitivnimu prakazu by byla potfebna kohortova studie, kterd vsak je, jak se domnivam,



v pribéhu doktorského studia prakticky neproveditelna. Prezentované vysledky splfiuji v
zasadé vsechna ostatni kritéria kauzality a jsou interpretovany dobre.

Po prostudovani predloZené prace mohu uzavfit, Ze prace po metodologické i formalni
strance je kvalitni, a Ze byly spInény viechny na pocatku definované cile disertacni prace.
Domnivam se, Ze vysledky mohou mit prakticky dopad. Dermatologové ¢i prakticti Iékafi,
ktefi maji v péci psoriatiky, mohou a méli by vysledky, umoZznujici véasné odhaleni zavaznych
komplikaci psoridzy, v praxi vyuZit. Bylo by zasluzné vypracovat doporuéené postupy
sekundarni prevence (pokud neexistuji), nebo je upravit.

Zavér: Prijeti prace k obhajobé plné doporucuji, stejné tak jako udéleni titulu Ph.D.

V Praze, 30. 5. 2016
prof. MUDr. Jan Sejda, BrSc.





