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PfedloZzend dizerta¢ni prace ma celkem 78 stran odborného textu s dob¥e zpracovanym dvodem do
problematiky. Experimentaini ¢ast prace hodnoti klinické vysledky tfech operacnich technik lécby
sestupu panevich ogénd Zen (SPO): sakrospinalni fixace (SSF), transvagindlni mesh (TVM) a
laparoskopickou sakropexe (LSC). Hodnocena byla fada parament(i pred i po operaci v intervalu tfech
a dvanacti mésicd. Nejvétsi pozornost je vénovéna hodnoceni subjektivnich poti?i pacientek pomoci
dotazniku Pelvic Floor Distress Inventory (PFDI). Viechna prezentovana data jsou vysledkem
nékolikaleté systematické védecko-vyzkumné innosti autora i jeho $kolitele. V zavéru prace je v
jednotném a modernim formatu uvedeno celkem 98 Eeskych a zahrani¢nich citaci, které jsou vesmeés
recentni a adekvatni k tématu. Pfilohou dizertaéni prace je rovné? prehled piednagkové a publikacni
aktivity uchazece tykajici s tématu dizertaéni prace, ktery zahrnuje: jednu pdvodni védeckou préci
v Casopise simpact faktorem (BMC Womens Health, IF 2020 - 1,353) a dvé plvodni prace
v recenzovanych ceskych Easopisech (Ceskd Gynekologie). Kvalitu védecko-vyzkumnych aktivit
uchazece rovnéz dokldda seznam dalSich publikaci v oblasti urogynekologie a seznam prezentaci na
verejnych odbornych férech.

Vyznamnou pfednosti prace je systematicky pFistup autora pfi sledovani fady parametri tykajicich se
operaci pacientek a také exaktni Groveri statistického zpracovani dat. Dal$i pfednosti této védecké
prace je vyuZiti vhodnych a klinicky vysoce specifickych validovanych dotazniki k vyhodnoceni kvality
Zivota. PFi hodnoceni tspésnosti porovnavanych typ(i operaci byly naopak spravné vyuzity také
moderni objektivni hodnotici parametry dle klasifikace POP-Q. Za limitujici faktor povazuji
retrospektivni charakter sledovani, relativné kratkou dobu sledovéni a pomérné maly pocet pacientek
v nékterych sledovanych skupindch. P¥ porovnani tfi operacnich technik byly jednotlivé kohorty
vyznamné nehomogenni, zejména v parametrech véku a hmotnosti, o7 maze mit vyznamny vliv na
zjisténé vysledky.

Material a metodika vyzkumu byla adekvatné pipravena a realizovana, pouZité metody zpracovani
klinickych dat jsou relevantni a vysledky jsou prehledné a vyCerpavajicim zptsobem dokumentovany
vCetné adekvatné zpracované diskuse. Z textu prace jasné vyplyva, Ze drtivou vétsinu védecko-
vyzkumné prace provadél uchaze¢ sam na vlastnim klinickém souboru pod metodickym vedenim
Skolitele. Vyjimkou jsou data prezentovana v impaktované publikaci, ktera jsou z plzefiského
pracovisté. Na jejich zpracovani se ale uchazeé podilel v ramci odborné staze a dlouhodobé spoluprace.
Cela dizertacni préce je zpracovana prehledné, jednotlivé ¢ésti jsou spravné a logicky uspofadany.

Zvolené téma je klinicky i spoleensky vysoce aktualni. Vyznamnym pfinosem pro praxi je rutinni
vyuzivani standardizovaného dotazniku POPDI v hodnoceni subjektivnich potizi a kvality Zivota
pacientek v chirurgické 1é¢bé sestupu panevnich organ(.



Prezentovana pfednaskové a publikaéni aktivita uchaze¢e vztahujici se k tématu dizertacni prace
odpovida poZadavkim stanovenych oborovou radou a je v souladu pravidly Univerzity Palackého.

Dotazy oponenta k obhajobé

1.

Zavér

Popiste vase zkuSenost s indikacemi a provadénivykont se zachovénim délohy? Srovnejte vase
zkudenosti s jinymi pracoviti (Plzef) a literaturou.

PopiSte optimalni management Fedeni pre-existujici stresové inkontinence a provedeni
konkomitantni hysterektomie v rémci terapie POP. Jako jsou zkugenosti z Vagich tif soubor a
srovnani se spolupracujicimi pracovisti resp. literaturou.

V' pooperacnim klinicko-anatomickém hodnoceni bodu C nebyl nalezen rozdil mezi
srovnavanymi skupinami. Metody fixuji posevni vrchol v rznych etazich — pouze LSC fixuje
vrchol do trovné L1 dle Delanceyho. Jak si vysvétlujete toto vase pozorovani?

Podil mesh-related komplikaci za rok po operaci je ve skupiné TVM ni&i ne? u LSC (9,1% vs.
11,8%). Jak si toto pozorovani vysvétlujete?

Nasli jste signifikantni rozdily mezi subjektivnimi a objektivnimi parametry spéchu [é¢by po
jednom roce u porovnavanych operacnich technik? Kterou ze srovnavanych operaénich metod
povazujete za nejlepsi a proc. Jaké jsou soucasnd indikaéni kritéria jednotlivych technik na
vasem pracovisti.

DizertaCni prace MUDr. Daniela Gagyora ,Subjektivni funkéni vysledky operaénich metod feieni
apikalniho defektu - sakrospinalni fixace, anteriorni transvaginalni mesh a laparoskopicka sakropexe”
spliiuje pozadavky standardné kladené na dizertaéni prace dle § 72 Zékona ¢. 111/1998 Sb., o vysokych

Skolach.

Doporuduji oborové radé DSP oboru Gynekologie a porodnictvi LékaFské fakulty Univerzity Palackého
v Olomouci, aby pfijala tuto dizertacni praci k obhajobé a na zékladé jeji Uspéiné obhajoby udélit
uchazeci akademicky titul doktor ve zkratce Ph.D.

V Brné, dne 13. kvétna 2021

prof.. MUDr. Martin Huser, Ph.D., viba | =
Gynekologicko - porodnicka klinika LF MU a FN Brn

Jihlavska 20, 625 00 Brno

Email: martin.huser@gmail.com
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Subjektivni funkéni vysledky operaénich metod ¥eSeni apikalniho defektu-
sakrospinalni fixace, anteriorni transvaginalni mesh a laparoskopick4 sakropexe

Disertac¢ni prace

Téma prace

Autor se zabyva v soucasné dobé velmi aktualnim tématem FeSeni apikalniho defektu tfemi
operatnimi metodami. Jednd se o sakrospinalni fixaci, anteriorni transvaginani mesh a
laparoskopickou sakropexi. Aktualnost tohoto tématu podtrhuji soucasné piistupy

k operaénim metodam, které vzhledem k celosvétovym trendfim transvaginalni mesh de facto
vylucuji ze hry. Kazdy vyzkum v této oblasti znamena velky p¥inos pro klinickou praxi, pro
algoritmus indika¢nich postupt a vlastni zamé&feni opera¢niho zédkroku. Ve finale jde vzdy o
subjektivni hodnoceni pacientkou, které se muze li§it od objektivnich anatomickych

pooperacnich nalezu.

Teoreticka ¢ast

V této Casti prace autor shrnuje soucasny stav feSeni problematiky. Detailné popisuje definice
patologii, rozebira moznosti diagnostiky a také terapie apikalniho defektu (str. 7-21). V této
Casti prace je kladen diraz na praktické mozZnosti vySetfeni defektu ptedev$im s pouZitim
sonografického vySetfeni. Prace v tomto oddile poskytuje shrnuti sou¢asnych poznatki o
defektech panevniho dna, jejich etiopatogenezi, diagnostickych moznostech a zptisobech
reparace defektil. Z vysledki klinické praxe se jevi jako nejefektivngjsi tii metody:
sakrospinalni fixace apexu, transvaginalni mesh a laparoskopické sakropexe. Vzhledem

k souCasné situaci, ktera transvaginalni mesh vyluéuje z opera¢nich technik je tato prace

velkym ptinosem pro objektivni zhodnoceni jednotlivych operaénich metod.

Soubor

Celkovy pocet operantek je 95. Jednalo se o apikalni defekt poSevniho pahylu nebo délohy.
Sakrospinalni fixaci podstoupilo 36 pacientek, transvaginalni mesh s anteriornim ptistupem
17 pacientek a laparoskopickou sakropexi 42 pacientek. Na sakropexi se podilelo Sest
operatérd, tranvagindlni mesh aplikovali ¢ty¥i operatéfi a laparoskopickou sakropexi provadgli

tf1 operatéfi. Pocet operatérii a learning curve miize ovlivnit vysledek operace, ale pokud jsou



vykony provadény standardizovanym postupem vysledky operaci je mozno srovnavat a
statisticky hodnotit. Pacientky nebyly do studie randomizovany, ale pro praktické klinické

potfeby hodnoceni efektu jednotlivych typl operaci to neni nezbytné.

Metodika

V praci autor srovnava vysledky tfi opera¢nich technik pro operaéni feSeni apikélniho
defektu, at’ uz se jednalo o pacientky po hysterektomii (26,3%) nebo se provadé€la
hysterektomie b&hem operace (56,8%), dal$i moZnosti byla supracervikalni amputace
délozniho t&la b&hem laparoskopického vykonu. V tomto aspektu je tedy srovnani vysledki
jednotlivych operaénich modalit limitujici, avSak z klinického pohledu je dilezity fakt
celkové pooperadni situace. Autor provadi peclivé rozbory stavu operantek, opera¢niho Casu,
krevni ztraty a periopera¢nich komplikaci. Vysledky jsou v korelaci publikovanych zavéra o
této problematice.

Metodologické piistupy jsou pouZity spravné a rovnéz nasledné zpracovani dat je velmi dobré

arovni.

Popis operaénich postupt

Autor peclivé popisuje pfesné operacni postupy jednotlivych technik, které byly pouzity u
souboru pacientek zafazenych do studie. Postupy u jednotlivych operatérit mohou byt mirné
odligné, ale principialné nemohou ovlivnit vysledek operace, pokud jsou dodrzeny
standardizované opera¢ni kroky. Pacientky byla rozdéleny do jednotlivych skupin podle
zkuSenosti a fyzikéalniho vySetfeni indukujictho I€kare, ale to je vyhodou pro klinickou praxi,
kde se indikace provadéji na zaklad€ potizi pacientky, topograficko-anatomickych pomért a
zkuSenostech operatéra. V klinické praxi je randomizace posunuta za predpokladané operacni

benefity celkového anatomického a fyziologického stavu.

Statistické hodnoceni dat

Vysledky prace jsou velmi dobfe statisticky zpracovany Kruskal-Wallisovym a Fisher exact
testem. Statickym zpracovanim je podlozena validita vysledkl u ne zcela homogenniho
souboru. Zavery statistického zpracovani dat jsou na vysoké Grovni a umoziiuji srovnani

vysledk prace na mezinarodni Grovni.

Diskuse



Diskuse je vécnd a podrobné rozebira jednotlivé parametry vyzkumu, v§ima si

potencionalnich slabin ale i silnych stranek vyzkumu, které jsou dulezité pro klinickou praxi.

Zavér prace
Pro praxi je velmi dulezité zjisténi, Ze anatomické i funkéni vysledky jsou u vSech pouZitych

operacnich modalit bez signifikantnich rozdilu.

Literatura

Seznam literatury a zdroju je plné dostacujici a autor pouzil nejnové&jsi publikace ke své praci.

Zavérecné hodnoceni oponentského posudku

PredloZenou diserta¢ni praci doporucuji k obhajobé a na zikladé ispé&$né obhajoby,
udéleni akademického titulu doktor ve zkratce Ph.D. dle § 47 Zakona o vysokych §kolich
¢. 111/98 Sh.

Zlin 19.5.2021

MUDr. Zden¢k Adamik, Ph.D., MBA



