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1. Hodnotenie vecnej stranky price:

1.1 Aktudlnost’ zvolenej témy, originalita alebo pdvodnost’ prace

Cievne mozgovej prihody, ktoré st v nasej populécii velmi Casté, sposobuju postihnutie
roznych telesnych systémov, ale zd’aleka najcastejSie vedit k doZivotnym poruchdm hybnosti,
ktoré vyrazne nartgaju schopnost’ zapojenie spat’ do bezného Zivota. Z tych pacientov, ktor{
preZija CMP, je jedna polovica t'azko funkéne postihnuta. Aj ked’ incidencia v CR poslednych
desiatich rokoch klesla, stile Je priblizne dvojnasobne visia ako v krajindch zapadnej Eurépy.
Preto je téma préce vysoko aktudlna z pohl'adu viacerych vednych odborov a to zdravotnickych

aj nezdravotnickych.
1.2 Vnitorn4 §truktira prace
PredloZena praca ma 157 stran, 10 tabuliek, 17 grafov, 7 priloh a 2 obrazky v texte.
Teoreticka Sast’ prace podava najnovsie poznatky o organizécii a riadeni motoriky.
Osobitna kapitola sa venuje problematike cievnych mozgovych prihod z pohladu etiolégie, epi-

demioldgie s iidajmi aktualnymi pre Cesku republiku, ako aj klinickému obrazu. Velmi dole-

Zitou a kvalitne rozpracovanou ¢astou race su kapitoly venuitice sa mechanizmom dolezitym
y



pre restiticiu motoriky, ako aj d’al8ich funkeii. Ide o najnovsie poznatky tykajice sa neuroplas-
ticity, demaskovania neuronalnych funkénych okruhov, dlhodobej potenciicii, sproutingu
a dalSich. Uvédza aj v sicasnej dobe velmi perspektivne oblasti vyskumu vratane aktivacie
g€nov po cievnej prihode, ako aj najnovsie pojmy ako ,, reaktivna neurobiologicka tzdrava®,
Osobitna kapitola je venovana funkénému hodnoteniu v neurorehabilitacii. 7 klinického hla-
diska je vel'mi déleité sledovanie tzv. Minimalne;j klinickej odchylky MCID (minimally cli-
nically important difference), ktora odlisi pacientov s vyznamnou zmenou stavu, s moZnost'ou
detegovat’ zmenu aj v objektivnom naleze. V sucasnej rehabilitaénej medicine je trendom hod-
notit’ funk&ny stav pacienta s vyuZitim medzinérodnej klasifikicie ICE- WHO (International
Classification of Functioning Disability and Health). Autorka m4 vo svojej praci zahmuté aj
tieto poznatky. Predklad4 prepojenie najnov§ich neurofiziologickych poznatkov s touto klasifi-
kaciou. Ako to autorka dokumentuje, zlepSovanie samotnych funkcii je spojené s vlastnou
plasticitou mozgu (restitucie), zatial’ o zlep8enie v aktivitach a participacii v ramci ICF klasi-
fikdcie suvisi s naucenymi kompenza¢nymi mechanizmami (kompenzécie). Poznatky, ktoré
autorka uvadza, si mimoriadne dolezité, lebo v sidasnej rehabilitcii chyba zjednotenie tera-
peutickych postupov, ktoré by vyplyvali z presnej diagnostiky zaloZenej na podrobnej znalosti
priebehu patofyziologickych zmien navodenych cievnou mozgovou prihodou. Ako to aj uva-
dza, v prvom rade by sme mali poznat’ neurobiologicki podstatu uzdravovania po CMP, aby
sme ju mohli maximalne vyuzit a podporit’ vietky ddlezité mechanizmy. V tomto smere st
vel'mi dolezité predklinické $tudie a modely uzdravovania,

V dal8ich kapitolach analyzuje problematiku organizécie starostlivosti o pacientov s CMP.

2. Hodnotenie formalnej stranky prace:

Prica je pisand zrozumitelnym a putavym Stylom. Citacia pouZitej literattiry je presna, v
sulade s platnymi predpismi. Vyznamnym prinosom je vysoky poéet citdcii z obdobia posled-
nych 5 rokov. Pri viacerych citécigch a to g z kvalitnych zdrojov registrovanych v medzing-
rodnych databazach je predkladatel’ka habilitaénej prace autorkou alebo spoluautorkou, o zvy-

Suje celkovu kvalitu prace.

3. Hodnotenie obsahovej strianky prace:

Z hladiska obsahovej stranky prace je vlastne celd praca diskusiou a analyzou danej
problematiky a vlastny vyskumny projekt autorka vhodne rozirila o nové poznatky ziskané

v dlh§om ¢asovom horizonte.



4. Splnenie vytyéeného ciel’a:

Pre lepsiu reprezentativnost’ a porovnatelnost’ pripadnych regionélnych odlignosti boli
pre projekt vybrané tri iktové centrd naprie¢ Ceskou republikou. Klinika rehabilitaéného lekar-
stva 1. LF UK a VFN v Prahe sa spolu s Klinikou rehabilitacie F akultnej nemocnice Ostrava a
Rehabilitaénymi oddelenim Masarykovej nemocnice v Ust{ nad Labem zUCastnila v rokoch
2016-2018 na projekte sekundarnej prevencie podporovaného Vieobecnou zdravotnou pois-
tovriou. Tento projekt s pracovnym nazvom "Naklady VZP 2017" bol povodne spracovany so
vSeobecnym cielom ekonomicky zhodnotit’ zdravotnii starostlivost a v€asnu rehabilitaciu pa-
cientov po CMP. Cielom projektu bolo tiez odporudanie a kalkuldcie platby podr'a stupria funk-
¢ného postihnutia pacienta. Sti¢asne s ekonomickymi ukazovatelmi boli sledované aj medicin-
ske a rehabilitatné aspekty starostlivosti o pacientov po cievnych mozgovych prihodéch. Tento
projekt bol v ramci predkladanej prace vyznamne doplneny o déleZité oblasti uz bez spoluprace
a podpory VSZP. Bol sledovany vyvoj pacientov rok od prepustenia z hospitalizacie. Na ucely
habilitaénej prace boli samostatne spracované najmé tdaje tykajuce sa funkéného vyvoja pa-
cientov s ohladom na klinické parametre a vyvoj motoriky. U pacientov boli sledované z4-
kladné demografické déta, klinické informdcie, dizka hospitalizécie a pocet dni od zadiatku
prihody k hospitalizacii na rehabilitanych 16Zkach. Terapeutické hodnotenie sledovalo predo-
vietkym celkovy funkény stav pacientov. Bol pouzity test FIM (samostatne bola hodnotena
zloZka motoricka a kognitivna) a Index podla Barthelovej. Celkovo bolo vySetrenych 87 pa-
cientov, ktori spliiali vopred stanovené vstupné kritéria. Celkovy priemerny vstupny FIM pa-
cientov bol 78,2 bodov, vystupny 90,9 bodov. Priemerna diZka hospitalizacie bola 22,16 dni.
Motoricka zloZka bola na vstupe priemerne 52,2 bodu, na vystupe 63,4 bodu. Pacienti sa teda
v tejto polozke zlepsili v priemere o 1 1,2 bodu. Su vSak medzi nimi vel'ké rozdiely od zna¢ného
zlep3enie 0 41 bodov, aZ po pacientmi, ktori mali nulové zlepSenie a jedného pacienta, ktory sa
dokonca zhorsil o 38 bodov. ZlepSenie v motorické a kognitivne oblasti na defi vychadza v

motorickej zlozke FIM 0,50 a zlozke kognitivne 0,07 bodu na deti.

Délezitym cielom bolo zistit, &i tieto testy, vykonané v &ase prijatia na 16zka vCasnej rehabili-
tacie, maju nejaku prediktivau hodnotu, ktor4 by v budiicnosti mohla byt’ vyuzitd ako indikaéné

kritérium preklade a nastavenie optimélneho rehabilitaéného procesu.

Z klinickych parametrov sa nepodarilo preukazat’ Ziadny Statisticky vyznamny vplyv na
funkéné zlepSovanie v pripade hodnotenia spoluprice pacienta, hybnosti hornej a hybnosti dol-
nej koncatiny. Jedinym Statisticky vyznamnym klinickym faktorom bola hybnost’ ruky samot-
nej. Pacienti s lepgou hybnostou ruky sa Statisticky vyznamnejsie zlepSovali v motorickom FIM
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za deti (p = 0,0021). Prediktivna hodnota testu FIM sa potvrdila iba u malej skupiny 29 pacien-
tov, ktori sa dostavili po roku na kontroly, V tomto menSom subore hodnota FIM po roku §ta-
tisticky vyznamne na zvolenej hladine vyznamnosti 0,05 koreluje so zavaznostou funkéného
stavu pri prijati. TieZ bolo zistené, Ze &m skor boli pacienti prijati na 162ka v&asnej rehabilitacie,

tym viésie bolo ich zlepSovanie, opit’ na hladine vyznamnosti 0,05,

Ukazuje sa, Ze v skorej faze rehabilitécie nie sme schopni celkom jednoznacne prediko-
vat’ presny individualny vyvoj motoriky a sebestagnosti pacienta. Je nevyhnutné sa teda vi&sou
mierou prepojit’ s odbornikmi, ktor{ sa staraju o pacientov v aktitnom obdobi a spolo¢ne nasta-

Vit dplne nové typy studii zameranych viac na hl'adanie tzv. biomarkerov.

Tymto boli ciele prace splnené.

5. Vysledky price a prinos novych poznatkov:

Ide o jednu z prioritnych tém pre viaceré vedné odbory. Pri rehabilitacii pacientov po
CMP by sme mali poznat’ neurobiologicku podstatu uzdravovania po CMP, aby sme ju mohli
maximaélne vyuZit' a podporit’ vSetky dolezité mechanizmy. Na zaklade tychto poznatkov vyvi-
nit’ modely terapie, ktoré bud ovplyviiovat’ v priebehu prvych troch mesiacov po prihode.
V tejto suvislosti okrem zékladnej znalosti neurobiologickych mechanizmov, v klinickej praxi
je nevyhnutné stanovit’ podl'a akych kritérii mame vytvarat skupiny pacientov s podobnymi
nalezmi, aby sme u nich podporili bud’ spontanne mechanizmy uzdravovania, alebo ich naugili
kompenzaéné stratégie. Je tie mimoriadne dolezité stanovit’ prognostické kritéria podla kto-
rych uZ v akutnej faze by bolo mozné vybrat’ tych pacientov, ktori budu najviac profitovat’ z in-
tenzivnej rehabilitadnej lie¢by a pre ktorych je vhodnejSia kvalitng osetrovatel'ska a socidlna
starostlivost’. Vyskum tychto faktorov bolo predmetom predkladanej $tudie. Okrem toho bolo
ciefom §tudie skimat’ ako sa stupeil funkéného postihnutia podiela na finanénej narodnosti
lie¢by. Praca priniesla z tohto pohl'adu viacero zévaznych novych poznatkov a preto jej ciele

boli naplnené.
6. Kontrola originality

Podra €l. 3 odst. 3 habilitaéného poriadku UK bol test originality vykonany pocitatovym pro-

gramom Turnitin so zaverom:

Predkladand habilitatna praca Je origindlna a vietky zdroje st citované v stlade s citaénou eti-

kou.



7. Otizky

1. Ci sana niektorych pracoviskach, ktoré bolj zapojené do vyskumu, vyuZiva roboticky asis-
tovana rehabilitécia stavov po CMP a ako vidi autorka perspektivy vyuzZitia tejto metody reha-
bilitacie?

2. Ktort zo zdravotnickych profesii povaZuje na vykondvanie funkénych testov pouZzivanych

v préci za najvhodne;jiu?

8. Koneéné hodnotenie

PredloZen4 habilitaéna praca MUDr. Yvony Angerovej, Ph.D., MBA sa zaober4 aktu-
alnou a néro¢nou problematikou. Téma je volena vhodne tak z hl'adiska dasu, ako aj vazZnosti
problému. Autorka preukézala schopnost’ samostatne vedecky pracovat’, Ocetiujem schopnost’
analyzovat’ aktulny stav a vyvodit realistické zavery. Habilitaénti pracu hodnotim vysoko po-
zitivne, je odrazom autorkinej osobnej zanietenosti a odbornosti. Praca spiiia kritéria habilitad-
nej préce a navyse ma aj vysoky eduka¢ny vyznam a preto by mohla byt’ prinosom pre vedné
odbory, ktoré sa zaoberajui §truktirou a funkciou pohiybovych ¢innosti ¢loveka, pre zdravot-

nicke odbory a tie? odbory zdravotnej politiky a ekonomiky zdravotnictva.

PredloZent pracu odporti¢am ctenej komisii k obhajobe, a po tispesnej obhajobe odpo-
ru¢am, aby habilitaéna praca MUDr. Yvony Angerovej, Ph.D., MBA sluzila v zmysle platnych
predpisov ako podklad pre priznanie vedecko-pedagogickej hodnosti docent v odbore ki-

nantropolégia.

V Kosiciach 18.1. 2021 doc. MUDr. Peter Takag, PhD., mim. prof.



