Oponentsky posudek dizerta¢ni prace
MUDr. Hany Hecové ,,Diagnostika a terapie nasledkii urazi stalych zuba*

Predkladana dizerta¢ni prace se zabyva aktudlni, velmi zavaznou problematikou
v zubnim lékafstvi. MUDr. H. Hecova je erudovanou lékaikou v oboru a ujala se rozsahlé
problematiky urazi stalych zubt, kdy potvrzuje své bohaté klinické zkusenosti a odborné
védomosti, které do své prace zahrnula.

Dizerta¢ni prace ma chronologicky a spravné sestavenou osnovu obsahujici ivodni a
obecnou ¢ast, ¢ast klinickou a experimentalni. Klinicka a experimentalni ¢ast obsahuje
pouZity material a metodiku, vysledky, diskuzi a zavér. Prace obsahuje 112 stran textu, 62
obrazki, 22 tabulek a 9 grafii. Vazim si nazornych obrazkd, které dokumentuji vlastni
zkuSenosti a dovednosti autorky, ktera jimi pfedstavuje jednotlivé vychozi klinické piipady od
pocate¢niho stavu zubniho urazu az po vysledky lé¢by, které ji vedou k zavérim pro praxi,
COZ povazuji v praci za stézejni.

Text je €lenén na 8 kapitol. Posledni kapitola predstavuje seznam literatury, v které
autorka Cerpala — 117 publikaci, seznam vlastnich praci vztahujicich se k tématu prace — 12
publikaci, 2 publikace dany do tisku, 8 postert — 4 zahraniéni, 6 pfednasek, ve kterych je
prvnim autorem, 1 projekt IGA MZ CR & NK/7446-3 ,,;Nové moZnosti prevence a terapie
nasledku Grazi®, 1 projekt GA UK ¢&. 18309 ,,Experimentélni studie dentinové permeability
kotene®.

Uvodem spravné autorka upozorfiuje na zavaznost zvolené problematiky, kdy pfi
urazu byvaji postiZeny nejen zuby, ale velice ¢asto rizné struktury stomatognatniho systému.
Autorka poukazuje na problematiku primarniho oSetieni a doporu¢uje pro snazsi orientaci a
diagnostiku pouzivat terminologii doporuéenou v r. 1992 Svétovou zdravotnickou organizaci
(113). S touto terminologii byl vypracovan protokol pro oSetfovani jednotlivych dentalnich
urazi (31,32). Autorka spravné zduraziuje, Ze predchazeni komplikaci béhem a po skonceni
1é¢by je naro¢né odborné, Casove, ale i finan¢éné.

Ve druhé kapitole ,,Epidemiologie dentalnich poranéni nés autorka velice pfehledné
seznamuje s epidemiologii dentalnich poranéni a jejich etiologii. Podrobné popisuje
charakteristiku a doporuceni osetfeni dentalnich poranéni. Zubni poranéni systematicky deli
na fraktury klinické korunky, fraktury korunky a kotene, fraktury zubniho kotene a jako
posledni ¢ast poranéni zavésného aparatu stalych zubu. Ve stati ,,Fraktury skloviny a dentinu
komplikované* se rozepisuje a velice dobfe zduraziuje nutnost spravného rozhodovani o
zpusobu osetreni, které ovliviiuji faktory jako je perforace pulpy, ¢asovy faktor, vék pacienta,
doprovodné poranéni apod. Detailné popisuje moznosti lé€ebného postupu. Fraktury zubniho
kotene dopliiuje obrazkem 1,2,3 — rizné typy hojeni fraktury zubniho kotfene. V podkapitole
wFaktory ovliviiyjici potirazové hojeni je poukdzano na typ a zavaznost poranéni, coz je
dokumentovéno vlastnimi piiklady v praxi — obr. 5 az 16. Dale jsou popisovana jednotliva
vyvojové stadia kofene zubu ve vztahu k urazu, vliv prostiedi dutiny ustni, struktura dentinu
(obr. 18) a jeho propustnost a zakladni obecné a imunologické faktory ovliviiujici hojeni. Je
popisovana reakce cév a nespecifickd obrana poranéné tkané, specificka imunitni odpovéd’,
jsou vyjmenovany mediatory zanétlivé reakce a faktory ovliviiujici osteoblastickou aktivitu.
V posledni kapitole ,,Charakteristika nej¢astéj$ich pourazovych nasledkt” je uvadéna jako
prvni diskolorace zubni korunky, coZ je nejméné zavazny pourazovy problém. Nicméné
autorka spravné vyjmenovava vSechny pficiny, které vedou ke zbarveni zubni korunky a stat’



dopliuje 2 kazuistikami (obr. 19-22). Jako dal$i komplikace tirazu je uvadéna obliterace
dfeniové dutiny a kofenového kanalku, odumfeni zubni dfené, chronické periapikalni 1éze,
resorpce tvrdych zubnich tkani a jako posledni, zmény na marginalnim parodontu. Text je
doplnén velmi nazornymi rtg snimky (obr. 23-36).

Cilem klinické ¢asti studie bylo provést kompletni vyhodnoceni souboru pacientd,
ktefi byli po urazu stalych zubi o$etfeni na Stomatologické klinice LF UK a FN v Plzni,
provést rozbor epidemiologickych udaji a zjistit vyskyt potirazovych nasledki u jednotlivych
skupin dentélnich poranéni. Byly hledany souvislosti mezi vékem pacienta, stupném vyvoje
kotenového hrotu, zplisobem oSetieni, dodrZzovani pourazovych kontrol a stupném zavaznosti
pourazovych nasledki.

Cilem experimentélni ¢asti studie bylo prokéazat nebo vylou€it moZnost priniku
barviva z povrchu kotfene zubu do pulpy kofenového kanalku. Kladny vysledek podpoii
domnénku, Ze pfi¢inou bakterialni kontaminace nekrotické pulpy u zubt postizenych
traumatem zaveésného aparatu zubu mohou byt baktérie a toxiny z vnéj$iho prostiedi.

V klinické ¢asti dizertaéni prace jsou pfedloZeny a vyhodnoceny epidemiologické
udaje, pti¢iny dentalnich poranéni, vyskyt potirazovych nasledki u jednotlivych typi
poranéni, pfi¢iny pourazové ztraty zubt, statistické zhodnoceni néasledki poranéni.
Retrospektivné bylo vyhledano a zkontrolovano 384 pacienti (124 zen a 260 muzt), kteii byli
v rozpéti Sti let (1995-2005) pro uraz zubt osetfeni na Stomatologické klinice LF UK a FN
v Plzni. Minimalni doba sledovani kazdého pacienta byla 5 let. Celkové bylo sledovano 889
zubii. Pourazové nasledky byly statisticky analyzovany statistickym testem — test o shod¢
relativnich Cetnosti. Jednotlivé udaje byly velice pe€livé zpracovany a vyhodnoceny a
predpokladam, Ze budou néplni disertacni obhajoby, proto je zde nebudu uvadét. Rada bych
na tomto misté vyzvedla systemati¢nost zpracovani jednotlivych dat do velice piehlednych
tabulek (13) a grafti (7). Vysledky jsou ndzorné dokumentované kasuistikou: zptisob vhojeni
replantovaného zubu 42 a zubu 11 rtg snimky a fotodokumentaci (obr. 37-39).

Statistické zhodnoceni nasledki Grazi zubid obsahuje 5 tabulek, kdy bylo provedeno
porovnani ve vyskytu podrazovych nasledkti mezi zuby s dokon¢enym a nedokon¢enym
vyvojem zubniho kofene. Jednotliva ziskana data jsou zhodnocena v diskuzi a zavérem
klinické ¢asti prace autorka zdlraziiuje nutnost prevence pourazovych komplikaci, coz
predstavuje nejen spravné bezprostfedni oSetieni urazu, ale i dlouhodobé klinické a rtg
sledovani poranénych zubti. V¢asné endodontické oSetfeni potrazové nekrézy pulpy muize
zabranit naslednym resorbtivnim procestim tkani.

Nemén¢ vyznamnou je i tieti ¢ast dizertacni prace — experimentalni ¢ast, kdy byly
provedeny 2 studie, zabyvajici se mozZnosti kontaminace zubni diené v disledku proniknuti
infekce z povrchu zubniho kofene a periodontalni §térbiny do kotfenového kanalku zubu.
Studie €. 1 — cilem studie bylo urceni bakteridlnich kmen, které kontaminovaly nekrotickou
zubni dfen, odumfelou v disledku Grazu. Zkoumano bylo 11 zubt s neporusenou zubni
korunkou s dg pourazova chronické periodontitis, u nichZ byly vyhotoveny endomikrobiélni
testy. U 6 z 11 sledovanych zubt byla zjiSténa pfitomnost anaerobnich gramnegativnich
ty¢inek, které se uplatiuji pfi destrukci parodontu.

Studie €. 2 — cilem studie bylo prokézat moznost priniku organického barviva z povrchu
kofene zubu pies dentinovou sténu do kofenového kanalku kofene zubu. Pouzito bylo 30
neporudenych jednokofenovych zubl extrahovanych z ortodontickych divodi, jednotné
upravenych. Prinik barviva byl sledovan jak makroskopicky, tak digitalné
mikrofotografickym zafizenim. Specialnim grafickym programem GIMP byl vypo¢itan
procentualni rozsah priniku barviva (obr. 40 — 62). Vysledky jsou zpracovany v tab. 18, 19 a



statistické vyhodnoceni v tab. 20, 21, 22; graf 8, 9. Hypotéza autorky o moZnosti priniku
infekce z periodontia do nekrotické dfen¢ kofenového kanalku zubu se ukazala jako mozna, a
to ne pouze pres foramen anatomicum a pfidatné kanalky, ale i pfes poskozenou vrstvu
cementu a dentinovymi tubuly ve sténé kofene zubu. Toto potvrzuje také studie 1
prokazanymi DNA testy.

Diserta¢ni prace MUDr. Hany Hecové tesi rozsahlou a zdvaznou problematiku urazi stalych
zubli v zubnim lékatstvi. Pti tirazu byva postiZzen stomatognatni systém v rizném rozsahu.
Hojeni po trazu je ovlivnéno fadou faktort, jako je vék ditéte, stadium vyvoje zubniho
kofene, vliv infekce, chybné osetieni apod., které byvaji pfi¢inou potirazovych komplikaci at’
jiz bezprostiednich, nebo v delsim ¢asovém horizontu. Vyhledany a kontrolovany soubor 384
pacientt s dentdlnim poranénim se shodoval s udaji uvadénymi v literatute. Autorka
poukazuje na stoupajici prevalenci vyskytu poranéni u pacientt ve véku 8 — 14 let, ale
predevsim u pacientd ve véku 15 — 25 let. Spravna, rychla diagnéza, odpovidajici 1é¢ba
zlepSuje prognozu osetteni a predev§im predchazeni naslednym komplikacim. Experimentélni
studie prokazala moznost penetrace organického barviva do pulpy pies sténu zubniho kofene
pii poranéni zavésnych vazi zubi. K prevenci pourazovych komplikaci je nejen dilezité
v€asné a spravné oSetfeni, ale i dlouhodobé klinické sledovani poranénych zubi a spolupraci
pacienta v souvislosti s dodrzovanim dokonal€ ustni hygieny.

Vzhledem k tomu, Ze je vybrané téma Casto diskutovano v odbornych kruzich, dovolila bych
polozit autorce tyto otazky:

Téziste prace je uraz stalych zubi a jejich oSetfeni. Autorka popisuje jednotlivé druhy tGrazu a
podéava zevrubny prakticky navod na jejich spravné oSeteni. Chtéla bych se zeptat, zda se

v jeji praxi shledala také s chybami pfi oSetieni téchto Grazi a jakymi, piipadné z nich
vyplyvajicimi komplikacemi.

Dale by mne zajimalo stanovisko autorky ke stéle diskutované tzv. ,,provizorni ochranné
korunce® — je tato jesté stale metodou volby a nebo se jiz od ni upousti ? Zda ano, v jakych
ptipadech je vhodné jeji pouziti.

Zéavérem bych chtéla fici, Ze pfedkladana disertacni prace pani doktorky Hany Hecové
spliiuje viechny formélni nalezitosti, odborné védomosti jsou systematicky a jasné fazeny,
vlastni klinickd i experimentélni ¢ast vykazuji spravnou metodiku, vysledky a zavéry jsou
jasné a zretelné popsany. Autorka projevuje schopnost samostatné klinické a experimentalni
préace, srozumitelné piedklada odborné poznatky, coz je ptedpokladem pro jeji dal$i odbornou
a pedagogickou praci . V praci si velice cenim vlastni dokumentace a ptehlednosti zpracovani.

Predkladanou diserta¢ni praci doporucuji piijmout k obhajobé.
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