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UNIVERZITA PALACKEHO V OLOMOUCI
LEKARSKA FAKULTA

Dékanat, Hnévotinska 3, 779 00 Olomouc

V Olomouci 26. fijna 2020

Zapis o konani obhajoby disertacni prace v oboru Chirurgie

MUDr. Michal Svo boda, 1ékaf Ortopedické kliniky LF UP a FNOL, student prezenéni
formy doktorského studijniho programu Chirurgie na LF UP v Olomouci

Téma prace: ,,Analyza kloubniho punktatu u infekci kloubnich nahrad - stanoveni
diagnostického prinosu vybranych metod*

Obhajoba se konala v Olomouci dne 26. fijna 2020 ve 13:30 hod.

Komise:
predseda: prof. MUDr. Cestmir Neoral, CSc. ............. pritomen............coooeiiiiiiiiiin,
mistopiedseda: prof. MUDr. Vladimir Kral, CSc. .. ............ prtomen...........oocevviiiiiiiinienns
Clenové: prof. MUDr. David Jahoda, CSc............ OMIUVEN.....oviiiii e,
MUDr. Tomas Kucera, Ph.D. .............. PItOmMenN. ....oeiiiiiiii
prof. MUDr. Kamil Vyslouzil, CSc......... PEtOMEN. ...,
Oponenti:  prof. MUDr. David Jahoda, CSc............ OMIUVEN......ooii
I. ortopedicka klinika 1. LF UK a FN Motol
MUDr. Tomas Kucera, Ph.D............ PItOMEN. ...ttt e,
Ortopedicka klinika LF UK a FN v Hradci Kralové
Skolitel: prof. MUDT. Jifi Gallo, Ph.D. .. .....pHEOMEN. ..........cceeviiieeiiiie e

Predseda komise ptednesl stru¢nou charakteristiku uchazece, hodnoceni Skolitele a vedouciho
Skoliciho pracovisté. Poté uchaze¢ vylozil podstatny obsah své disertace. Oponenti prednesli své
posudky. Ve védecké rozpraveé vystoupili: viz piiloha — zapis o diskusi.

Hlasovani se ucastnilo ...4.... ¢leni komise. Kladn¢ hlasovalo ...4.... ¢lend, zaporné ...0...... ¢len,
neplatnych listkd bylo odevzdano ...0.... .

Usneseni:

Pfitomni ¢lenové komise tajnym hlasovanim rozhodli, z2 MUDr. Michal Svoboda obhajil/neebhéajit*
diserta¢ni praci a doporucili/nedeperucii* udéleni akademického titulu doktor ve zkratce Ph.D. dle §
47 Zékona o vysokych Skolach ¢. 111/98 Sb.

prof. MUDr. Cestmir Neoral, CSc.

predseda komise
*nehodici se Skrtnéte
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ZAPIS Z OBHAJOBY DISERTACNI PRACE

Datum: 26.10.2020

Uchaze¢: MUDr. Michal Svoboda

Skolitel: prof. MUDr. Jiti Gallo, Ph.D.

Pi‘edseda komise: prof. MUDr. Cestmir Neoral, CSc.

Téma prace: Analyza kloubniho punktatu u infekci kloubnich nahrad — stanoveni diagnostického

pfinosu vybranych metod

Pribéh obhajoby

Skolitel piedstavil komisi uchazede. Pfedseda komise seznamil komisi s tématem disertaéni prace a ptedal slovo
uchaze¢i. Uchaze¢ prezentoval vysledky disertaéni prace s pouzitim obrazové dokumentace a s tabulkami a grafy,
které prezentoval pomoci aplikace Power Point. Po skonceni prezentace piednesl oponent pan MUDr. Tomas
Kucera, Ph.D. svtij oponentsky posudek a dva dopliujici dotazy:

1.

Pokud byste hodnotil pouze opozdené IKN kycelnich kloubii na Vasem pracovisti, jaky mate podil punkci
bez zisku tekutiny? Jak postupujete pri revizni operaci, pokud i opakovand punkce je nevytézna a presto
je podezreni na IKN?

Setkal jste se pii analyze odborné literatury se zditvodnénim, proc je vyZadovano z casového hlediska
prave dvoutydenni vysazeni antibiotik pred vysetienim kloubniho punktatu?

Uchazec¢ zodpovédél dopliujici dotazy:

1.

Analyzoval jsem zdznamy od pocatku roku 2015 do soucasnosti. V tomto obdobi bylo na nasem
pracovisti revidovano 22 ptipadii opozdénych infekci TEP ky¢li. 13 ptipadi, tedy vice nez polovina, mélo
napoprvé suchou kloubni punkei. U tii z nich se podafilo aspirovat na druhy pokus. Podil suchych punkci
je tedy 59 %, po druhé punkci 45 %. Suché klouby neproplachujeme zaddnymi sterilnimi roztoky za
ucelem ziskani vzorkl na mikrobiologii.

Diagnostika IKN ma skladebny charakter, tedy na celkovy zavér ma vliv cela fada dil¢ich
parametru, které maji riznou vahu. U vétSiny selhanych TEP ky¢li nelze aplikovat mala diagnosticka
kritéria Mezinarodniho konsenzu, protoze neni k dispozici vypotek. To ovSem neznamend, ze je tolik
pripadi diagnosticky nejasnych.

Diagndza infekce kloubni nahrady je vysoce pravdépodobna v ptipadé provaleni pistéle, formace
abscesu, rozvoje septického stavu nebo nalezu rychlé osteolyzy a uvolnéni implantatu na RTG snimku
Casné po implantaci. Selhani dvoudobé reimplantace po pfedchozi infekci kloubni nahrady v horizontu 2
let je téz nutné povazovat za recidivu infekce, i kdyz pro to aktudlné nemame k dispozici laboratorni
dikazy. Pfedoperaéni pravdépodobnost infekce roste pfi elevaci sérového CRP nebo interleukinu 6 a pii
pozitivité scintigrafie znacenymi leukocyty. Na dvoudoby vykon muzeme konvertovat béhem operace v
pfipadé nalezeni hnisavé zménénych tkani nebo peroperaéni pozitivity a-defensinu. Obecné je pro
pacienta vyhodnéjsi, pokud v nejasnych ptipadech infekci predpokladame a postupujeme rovnou
dvoudobg, nez abychom dostali po jednodobé reimplantaci pozitivni vysledky kultivace peropera¢nich
tkani nebo sonikace.

Diagnosticky algoritmus u TEP ky¢li se suchou pfedopera¢ni punkci se da shrnout takto:

- Pokud chybi pistél, punkce je sucha a krevni testy zvysuji pravdépodobnost infekce kloubni

nahrady, indikujeme scintigrafické vysetfeni.

-V prubchu operace provadime dalsi punkci pied otevienim kloubniho pouzdra a pokud

ziskame vypotek, stanovime peroperaéné alfa-defensin.

- Pokud neziskame vypotek a mame stale zvySenou pravdépodobnost infekce, postupujeme

ve dvou dobach.

- Nekde se pii suché predoperacni punkci kloub proplachne Ringerovym roztokem a tekutina

se reaspiruje.
Se zdGvodnénim 14denni lhity jsem se nesetkal. Prohledal jsem databazi PubMed, nalezl 47 ¢lankd, z
nichz pozadovanému tématu odpovidalo 12 ¢lankd. Analyzou odkazii na zdroje jsem identifikoval dalSich
21 potencialné vhodnych c¢lankl. Po piecteni abstrakt a kapitol tykajicich se kultivace zlstal jediny
Clanek, ktery ¢aste¢né poskytuje odpovéd’ na polozenou otazku:
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Trampuz A, Piper KE, Jacobson MJ, Hanssen AD, Unni KK, Osmon DR, et al. (2007). Sonication of
Removed Hip and Knee Prostheses for Diagnosis of Infection. New England Journal of Medicine.
357(7):654-663

Vysadit antibiotika 14 dni pfed odbérem vzorki ke kultivaci doporucuji nejriznéjsi prehledové
¢lanky i smérnice odbornych spolecnosti. VétSina z nich odkazuje na tento ¢lanek, ktery mél piivodné za
cil zhodnotit senzitivitu sonikace explantati v porovnani se senzitivitou kultivace peroperacné ziskanych
vzorku tkani. Sonikace explantatli je vyznamné citlivéjsi metodou nez kultivace periprotetickych tkani,
protoze uvoliiuje do roztoku bakterie vazané v biofilmu. Prace implicitné fika také to, Ze antibiotika
podana v poslednich 14 dnech pfed odbérem senzitivitu periprotetické kultivace vyznamné snizuji,
zatimco senzitivita sonikace je témé&f nedotéena.

Ve stejné praci autofi sledovali senzitivitu kultivace periprotetickych tkani a senzitivitu sonikace
explantatu u skupin pacientti, ktefi

a) nevysadili ATB nebo je vysadili v poslednich 3 dnech

b) vysadili ATB v poslednich 4-14 dnech

c¢) vysadili ATB pted vice nez 14 dny nebo viibec neméli nasazena ATB.

Z vysledkt je patrné, Ze senzitivita kultivace periprotetickych tkani se vyrazné 1isi u tfeti skupiny
v porovnani s prvnimi dvéma, zatimco pro sonikaci je rozhodujici uz hranice 4 dni. Hranice 4 a 14 dni si
autofi stanovili arbitrarn€. Uchaze¢i se nepodafilo najit jinou studii, ktera by vyslovené¢ méla za cil
stanovit zavislost senzitivity kultivace periprotetickych tkani na poc¢tu dni uplynulych od posledni davky
ATB a doporucovala konkrétni pocet dni bez ATB.

Standardni kultivace vypotku i tkani detekuje volné rozptylené bakterie v planktonické formé,
nikoliv bakterie vazané v biofilmu. Pokud odebirdme vzorky pod clonou ATB, pieZivaji pouze bakterie
vazané v biofilmu na povrchu implantatu a planktonické bakterie nejsou pritomny a kultivace poskytuje
falesné€ negativni vysledky. 14 dni je mnohem delsi doba, nez jaka je tfeba k vyplaveni antibiotik ze séra
i z tkani béznymi elimina¢nimi mechanismy. Je to ov§em doba, kterou potiebuje biofilm na to, aby uvolnil
urcitou ¢ast bakterii do volné plujici, tedy detekovatelné frakce.

Oponent pan prof. MUDr. David Jahoda, CSc., se jednani nezi¢astnil a jeho posudek pted¢ital pan prof. MUDr.
Vladimir Kral, CSc. Pan prof. MUDr. David Jahoda, CSc. nemél Zadné dopliiujici dotazy.

Piedseda komise vyhlasil védeckou diskusi k tématu disertaéni prace. Clenové komise ani dal§i pFitomni neméli
zadné dotazy.



