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Piedlozena dizertaéni prace ma celkem 58 stran, z ¢ehoz je 49 stran textu a na zbyvajicich
stranach je uveden seznam pouzité literatury. K praci jsou také svazany kopie 3 ptivodnich publikaci
autora s celkovym impakt faktorem ~ 2,34, vztahujici se k dané problematice. Po formalni strance je
prace zpracovana peclive, s prehlednym ¢lenénim textu a kapitol.

V vodni kapitole podava autor na tech stranach letmy piehled literatury vztahujici se ke
studované problematice. I kdyZz dostupna literatura k problematice analgetického ucinku korové
stimulace neni pfiliz rozsahla (zejména u potkantl), jak piSe autor, oCekaval bych preci jen Sir§i a
hlubsi zabér autora k danému tématu.

Cil predkladané prace je stanoven pouze jeden a to vytvoreni zvifeciho modelu pro studium
vlivu korové elektrické stimulace na vnimani bolesti. Nejsem si jisty, zda takto stanoveny cil byl
autorem zcela naplnén. Osobné bych stanovil cil spiSe jako Ovéieni vlivu elektrické korové stimulace
na nocicepci U modelu akutni a chronické bolesti.

Metodickd a vysledkova ¢ast jsou pichledné a doplnéné obrazovou dokumentaci a
vysledkovymi grafy. Vysledky vychazi z publikovanych praci. Uginky korové stimulace byly
testovany u dvou model. Nazvy model (behaviordlni a neurofyziologicky) autor zaklada na pouzité
metodé¢ vyhodnoceni, coz nepovazuji za optimalni. Prvni model deaferentacni bolesti ptinesl
prekvapivé vysledky zvyseni prahu citlivosti na tepelné stimuly 6 tydnd po unilateralni deaferentaci
(C5-Th1) u vsech sledovanych koncetin a ocasu. Samotna korova stimulace pak neméla analgetické
ucinky, ale pro-nociceptivni, kdyZ zvySeny prah citlivosti na tepelné podnéty se po stimulaci vracel
k hodnotam naméfenym pied stimulaci. Chybi mi tady uvedeni naméfenych hodnot latence odtazeni
zadnich koncetin u kontrolnich zvitat.

Jako druhy model byla pouzita elektricka stimulace zubni diené. U tohoto modelu byly
snimany evokované korové potencialy v kombinaci se snimanim EMG signalu z musculus digastricus,
ke kontrole piitomnosti reflexni svalové kontrakce. Ke zpracovani signalu evokovanych potenciald
byla vyuzita technika waveletové transformace. Pouziti této metody neni v praci detailnéji popsano.
Zatimco na obr 4b mohu souhlasit s autorem, ze signal byl zbaven Sumu a odpovida ptvodnimu
signalu, na obr.4c je vidét dramaticky rozdil mezi pouzitim klasického prumérovani a waveletovou
transformaci. V tomto piipad¢ bych mél pochybnosti o tom, zda waveletova transformacni metoda

nevede ke wvzniku arteficialnich vin v signalu. Bylo by s vyhodou ukéazat obrazek s originalnim



zaznamem signalu zpracovanym za pomoci obou metod. V prvni ¢asti pokust byla studovana zejména
zavislost vybavnosti evokovanych korovych potenciald a jednotlivych slozek reflexni EMG odpovédi
na intenzité stimulace zubni dfené. Ve druhé ¢asti byl zkouman vliv korové stimulace na vlastnosti
evokovanych korovych potenciali pfi rizné intenzité stimulace. Vysledky ukazuji moznost selektivni
aktivace nemyelinizovanych vlaken zubni dfené pii nizké intenzité stimulace. Korova stimulace vedla
ke snizeni amplitudy a plochy evokovanych potencialti po 5 hodinach stimulace pfi vSech intenzitach
stimulace zubni dfen¢.

Diskuze k vysledkiim je pomérné strucna, nicméné dobie hodnoti jednotlivé hlavni nalezy
experimentalni prace na pozadi publikovanych literarnich vysledkli. Bohuzel, slibné znéjici nazev
posledni, shrnujici kapitoly diskuze o moznych patofyziologickych podkladech pusobeni korové

stimulace zistal na jedné strané textu zcela nenaplnén.

Hlavni otdzky na autora:

Pokusy se stimulaci zubni diené probihaly bez farmakologického ovlivnéni a v metodach je
uvedeno, Ze nebyly pfitomny Zadné znamky nociceptivniho chovani zvitat. Do jaké miry tedy ziskané
vysledky odpovidaji situaci, kde dochazi k bolestivé stimulaci?

K navozeni inhibice evokovanych potenciali dochazelo az po 5 hodinach intenzivni korové
stimulace. Jaké fyziologické mechanismy se pravdépodobné podilely na vzniku inhibice evokovanych
potenciali u stimulace zubni diené? Byly odli$né od mechanismu naopak zvysujiciho citlivost na
tepelné podnéty po deaferentaci?

Jak bylo dulezité pesné umisténi stimula¢nich korovych elektrod pro ziskani pozadovaného
efektu. Domniva se autor, ze stejného efektu by mohlo byt dosazeno i z jinych mozkovych struktur?

Autor zjistil snizeni citlivosti kontrolnich koncetin na tepelné podnéty po deaferentaci. Je
v literatufe popsan vznik mechanické alodynie po deaferentaci, poptipadé u jakych patologickych

stavi je jeji vznik nejcastéjsi?

ZAVER: Predlozena dizertaéni prace obsahuje zajimavé puivodni vysledky, které jiz byly autorem
publikovany in extenzo v impaktovanych ¢asopisech. Autor v ptedlozené praci ukazal zvladnuti dané
problematiky, orientaci Vv literatuie a schopnost védecké prace. Autor je také spoluatorem dalsich 6
impaktovanych publikaci z jiné oblasti neurovéd. Na zakladé toho doporucuji, aby MUDr. Robertu
Rusinovi byla udélena védecka hodnost doktora filozofie (PhD), podle § 47 zdkona o Vysokych
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