Prof. MUDr. Karel Sonka, DrSc.

Ptedseda komise oborové rady Neuroveédy

V Praze dne 26. 12. 2014

Posudek doktorské dizertacni prace MUDr. Jaroslavy Paulasové Schwabové
»VyuZiti baropodometrie k objektivizaci neurologického nalezu u pacienti s hereditarni

ataxii“

MUDr.Paulasova Schwabova se ve své praci zabyva velmi aktudlni tématikou.
Diagnostika hereditarnich ataxii se opira o vysledky genetického vysetfeni. To vSak neni
schopno samo o sobé& popsat klinicky obraz postizeného jedince a zachytit dynamiku vyvoje
onemocnéni. K ur€eni miry postizeni a jeho vyvoje se pouzivaji standardné klinické Skaly,
které dokazi pomérné ptfesné zhodnotit rozsah a vyvoj postizeni. K objektivizaci postizeni
posturalnich mechanizmi se standardné pouziva stabilometrické vysetfeni. To je schopno
pomérné jednoznacné diagnostikovat postizeni lobulus anterior cerebelli zjisténim 3 Hz
posturalniho tremoru a sledovat dynamiku postiZzeni rovnovahy. Pfedkladana prace se zabyva
zvelké cCasti korelaci nélezi Skalovani a stabilometrického vySetfeni u pacientl
S hereditarnimi ataxiemi. Aktualnost ziskanych poznatkd spatfuji téz v tom, ze Se Vv praxi
Casto setkdvame sftadou pacientl, ktefi maji jasny klinicky obraz neurodegeneratiniho
onemocnéni s mozeCkovym postizenim, ale genetické vySetfeni neni schopno toto

onemocnéni Klasifikovat. Standardizované sledovani dynamiky vyvoje postiZzeni je dulezité

pro ob¢ skupiny.

Ptedlozena dizertacni prace ma 95 stran textu, literaturu, kterd obsahuje 191 citaci a
ptilohy. Jejich soucasti je piehled autorCinych ¢lankd, které maji vztah k feSené problematice
a jsou uvedeny in extenso. Prace je standardné &lenéna. Uvod obsahuje teoretické podklady
prace. V této kapitole je prehledné popsana charakteristika hereditarnich ataxii, specialné se
zaméfenim na spinocerebelarni ataxii 2. typu a Friedreichovu ataxii. V nasledujici ¢asti se
autorka zabyva neurofyziologii posturdlni stability. V této Casti spatiuji urCité nedostatky
V tom, Ze se problematikou nezabyva vice do hloubky. Podrobnéjsi informace jsou uvedeny
v dalSich castech textu, ale sluselo by se je zde uvést souhrnné. Za nedostatek kapitoly o
mozecku povazuji to, Ze nejnovejsi uvedena citace je 3 roky stara prace. Struc¢nost je na skodu

i textu, ktery se vénuje klinickym $kalam v rozsahu jedné stranky (31-32). Pro ptehlednost by
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mély byt vysvétleny jednotlivé skaly detailnéji. Nasledujici text, vénujici se posturografickym
nalezim u mozeckovych 1€zi, spravné uvadi zasadni prace, které¢ byly publikovany Deinerem
v osmdesatych letech, ale opét za nedostatek povazuji, Ze posledni citovana prace je z roku
2008.

Na okraj bych mél vyhradu kjazykové strance. Nejsem si jist, Ze pouZivané terminy
, dvounozec* a ,,ctyrnozec* jsou optimalnim ceskym ekvivalentem bipedalni a kvadrupedalni

lokomoce.

Uplné jsem nepochopil smysl déleni ciléi na hypotézu, jak je uvedena na strané 38 a 39
a védeckou otazku na strané 40 a 41 a z ni vyplyvajicich 7 definovanych cilii projektu. V ¢asti
metodika na strané 42 je definovan soubor vysetienych pacientd. Bylo vysetfeno 22 pacientil
S hereditarni ataxii. Déle je uvedeno, ze kontrolni skupinu tvofilo 33 zdravych dobrovolnikd.
Zde bych odekaval podrobnéji popis skupin jak pacientil, tak dobrovolniki. Cast textu
popisujici statistické hodnoceni dé€li dale vysledky do 7 studii. Vysledky jednotlivych dil¢ich
studii jsou uvedeny a soucasn¢ i diskutovany na stranach 50-88. PfinaSeji zajimavé poznatky
a zavadéji 1 metodiku méfeni stoje ve vyponu, ktera se ukdzala byt citlivym diferencialné
diagnostickym parametrem. Vysledky jednotlivych ¢asti studie zde uvedené, jsou klinicky

vyuzitelné a velmi zajimavé.

Odpovédi na definované cile projektu a shrnuti zjisténych vysledki je na stranach 89 a
90. Pfedlozend prace potvrdila, ze je pfi vySetfeni stability mozné pouzit pfistroj Footscan
s dostate¢nou vzorkovaci frekvenci. V praci byla pouzita vzorkovaci frekvence 500Hz. Tento
systém je nepochybné dostatecny pro sledovani dynamiky vyvoje posturdlni nestability u
pacient s hereditarnimi ataxiemi 1 jinymi neurodegenerativnimi onemocnénimi. Za
nejzajimavejsi ¢ast vysledkli povazuji zhodnoceni citlivosti jednotlivych skl SARA a FARS

pro pacienty se spinocerebelarni ataxii a ataxii Friedreichovou.

Priloha obsahuje publikace praci, které maji vztah k feSené problematice. Za zasadni
publikace povazuji dvé prace, publikované v Journal of the Neurological Sciences v roce
2012 a v roce 2014 (s IF 2,243), u kterych je MUDr. Paulasova Schwabova prvni autorkou.
Prace obsahuji zadsadni nalezy korelace klinickych §kél a stabilometrického vySetieni a vyuziti
stabilometrického vySetieni s pouzitim FOOTSCANu u pacienti s hereditarnimi ataxiemi.
Tyto dvé zasadni prace doplituji dvé prace publikované v Ceské a slovenské neurologii a

neurochirurgii v letech 2010 a 2013 a dalsi, uvedené v piiloze.
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Celkové hodnotim piedloZenou doktorskou dizerta¢ni praci ,, VyuZiti baropodometrie
k objektivizaci neurologického nalezu u pacienti s hereditarni ataxii“ jako velmi
kvalitni. Obsahuje velice zajimavé a klinicky vyuZitelné vysledky. Domnivim se, Ze
autorka prokazala plné predpoklady k samostatné tvorivé védecké praci a doporucuji

udéleni titulu ,,Ph.D.*

Otazky na autorku:
1. Zajimavé je rozSifeni vySetfeni o stoj ve vyponu. M¢El by byt vypon soucasti
standradniho stabilometrického vysetfeni a ovliviiuje vypon manifestaci posturalniho

tremoru?

2. V praci uvadite, Ze vypon umoznuje rozliSit pacienty s FRDA od pacienti s SCA
v klidném stoji. Podili se na této skutecnosti rozdil v postiZzeni jednotlivych systémil
(mozecek, zadni provazce, pyramidova draha, periferni nervy) u téchto klinickych

jednotek?

3. Jaky by mél byt zdkladni screeningovy vySetfovaci postup u pacienta s podezienim na

hereditarni ataxii pfed indikovanim genetického vySetieni?

doc. MUDr. Jaroslav Jerabek, CSc.



