Posudek disertacni prace MUDr. Petry Hegerové

Vliv ¢asné nutricni podpory a rehabilitace béhem akutniho onemocnéni na naslednou morbiditu,
mortalitu a télesnou kondici u geriatrickych pacientd — prospektivni dlouhodoba studie

Predkladand prace resi aktudini problematiku. Dle fady studii je progndza v seniorském véku
ovlivnéna nutri¢nim stavem. V predkladané praci bylo posouzeno 200 seniorl ve véku nad 78 let
prijatych k hospitalizaci pro akutni onemocnéni. Cilem prace bylo posouzeni vlivu relativné
kratkodobé nutri¢ni intervence v pribéhu hospitalizace spojené s davkovanym télesnym tréninkem
na dlouhodobou progndézu. Hodnocena byla morbidita, mortalita a télesna kondice sledovanych
jedincl v pribéhu dalsich 2 let. Intervence byla provadéna formou sippingu a vedla k vyznamné
vy$Simu kalorickému a proteinovému prijmu u intervenované skupiny seniord ve srovnani s kontrolni
skupinou, kde podavani nutrice i zpUsob rehabilitace probihaly dle béZznych zvyklosti. Intervence
vedla k zvétseni celkové svalové hmotnosti a snizeni tukové tkané na konci hospitalizace posouzené
pomoci bioimpedance ve srovndani s kontrolni skupinou. Délka hospitalizace byla u obou skupin
stejné dlouha

Dlouhodoby efekt nutri¢ni intervence je nejlépe dokumentovan pfi posuzovani sobéstacnosti pomoci
Barthelova indexu, kde pozitivni vliv intervence zlstava vyznamny po celou dobu dvouletého
sledovani.

Pti sledovani ¢etnosti planovanych kontrol nebyl zjistén vyznamny rozdil, zatimco pocet
neplanovanych navstév byl vyssi u kontrolni skupiny. PFi posouzeni poctu rehospitalizaci nemocnych
nebyly zjistény vyznamné rozdily mezi skupinami. Vysledky ukazuji na urcitou tendenci snizeni
dlouhodobé morbidity pacientll v intervenéni skupiné, ale nejsou jednoznaéné. Rozdily v mortalité
nebyly zjistény.

K predloZené praci bych mél nasledujici dotazy.

1. Byl posouzen vztah mezi sledovanymi nutricnimi parametry pfi vstupu do studie a morbiditou
a mortalitou nemocnych v celé skupiné 200 nemocnych, pfipadné separatné v intervencni a
kontrolni skupiné? V pfipadé, Ze ano, byly nalezeny parametry, které vyznamné predikovaly
morbiditu a mortalitu?

2. Jaky byl vztah mezi mezi vysledky bioimpedance na konci nutri¢ni intervence a davkované
fyzické aktivity (pfi dimisi po akutnim onemocnéni) a morbiditou a mortalitou v intervencni
skupiné? Byla intervence ucinnéjsi u nemocnych, ktefi nezemfteli a ktefi nebyli
rehospitalizovani?

3. Zvétseni svalové hmotnosti v intervenované skupiné ve srovnani s kontrolni skupinou by
mohlo vést i k rozdiliim ve svalové sile. Bylo zvazovano jeji vySetfeni — napf. handgrip?

4. Méla nutriéni intervence a davkovana fyzickd zatéz vliv na psychicky a intelektualni stav
nemocnych?



Vysledky predkladané prace ukazaly, Ze nutri¢ni intervence a davkovana fyzickd zatéz v pribéhu
akutniho onemocnéni maji dlouhodoby pozitivni vliv na kvalitu Zivota senior(i a pravdépodobné i na
jejich naslednou morbiditu.

Kandidatka prokazala schopnost védecké systematické prace, vysledky adekvatné zpracovala a
interpretovala. PredloZena prace dle mého nazoru spliiuje atributy poZadované pro disertacni praci, a
proto ji doporucuji k obhajobé.
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