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Vysledna klasifikace (A, B, C, D, E, F)

Tématem predlozené prace jsou ,.,Poruchy panevniho dna®; jak vyplyva ze zaméteni
autorky a kone¢né i zadavajici katedry, minény jsou poruchy panevniho dna vyhradné u Zzen —
vyslovné uvedeno to v3ak neni a nékteré zde zminén¢ problémy se vyskytuji i u muzi
(urgentni inkontinence moce, inkontinence stolice).

Prace ma ¢ast teoretickou, piedkladajici ptehled problematiky a ¢ast praktickou,
.priuzkumnou®, kterou lze charakterizovat jako vyzkumnou etudu zaméfenou na identifikaci
znamych rizikovych faktort u zen postizenych descensem rodidel. Pomér teoretické a
prizkumné Casti prace je asi 2:1, diraz je tedy kladen na literarni piehled.

Nutno uvést a zdlraznit, Ze koncepce (,,strategie®) teoretické ¢asti vychazi z velmi
moderniho a progresivniho komplexniho chapéani poruch panevniho dna, které do
gynekologické a urogynekologické literatury pronika az v posledni dobé a pozvolna. Autorka
do poruch panevniho dna nezahrnuje pouze descensus rodidel a s nim souvisejici stresovou
inkontinenci moce, ale i poruchy anu a ,,funkéni poruchy* se vztahem k panevnimu dnu
(urgentni inkontinence moci, inkontinence stolice, dyspareunie). Toto pojeti ji pak logicky
vede k rozsifovani obvyklého spektra vySetiovani a terapie smérem k chirurgii, neurologii,
rehabilitaci, interné.

Toto pojeti je ve skute¢nosti hlavnim kladem predloZené prace a pro méné znalého
¢tenafe muze byt podnétné i inspirujici bez ohledu na nékteré nedostatky v jeho konkrétni
realizaci (,.taktice™).

Ta je bohuzel problematizovana formalnimi nedostatky, které mély byt zachyceny a
odstranény pii zavére¢né redakci a korektufe. Sem pocitam gramatické chyby (pfedevsim, ale
nejen, ve velkych pismenech) nebo chyby v tvarech latinskych nazvii. Sem rovnéz fadim
opominuti vysvétlivek zkratek u obr. 1 bez které¢ho je obrazek nezasvécenému
nesrozumitelny, a kone¢né nékteré nelogi¢nosti (napf. je podrobné popsana aspekce ,,rekta™ —
spravné anu, soucasn¢ je zcela opominuta aspekce vulvy).

Prakticka ¢ast hodnoti vyskyt rizikovych faktord u 55 pacientek operovanych pro
descensus rodidel béhem 13 mésicu na gynekologickém oddéleni okresni nemocnice. Ze
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zdravotnické dokumentace autorka ziskala informace o nékterych faktorech, odbornou
literaturou pokladanych za rizikové pro vznik descensu.

Problém souvisejici s tim, Ze nema zadnou kontrolni skupinu, divtipné obchézi tim, Ze
srovnava vyskyt riznych typu descensu u Zen s pfitomnosti ¢i nepfitomnosti toho kterého
rizikového faktoru.

Bohuzel i prakticka ¢ast trpi stejnymi nedostatky v redakci a korekture jako Cast
teoreticka, véetné gramatickych chyb. V tab. 1 a v dal$ich tabulkdch podobného typu je
uveden median, modus a smérodatna odchylka, snad nepozornosti v§ak vypadl primér, coz je
hodnota dosti podstatna.

Prakticka ¢ast rovnéz trpi tim, Ze neni uvedeno, jakych statistickych metod bylo
pouzito pfi srovnavani vysledki v jednotlivych skupinach, a neni rovnéz uvedeno, zda
vysledky (a které) dosahly statistické vyznamnosti.

Pomérné stroha diskuse se pak blizi spiSe doplnéni souborného piehledu literatury.
Neni uvedena zadna prace, ktera by rozliSovala vyskyt rizikovych faktort u riznych forem
descensu, s kterou by tedy bylo mozné piimé srovnani vysledku.

V zavéru autorka uvadi ,,Myslim si, Ze stanovené cile prace byly adekvatné splnény.*
Zde postradam vétsi pokoru a alespoil maly kriticky odstup.

Sumarné jsem presvédcen, Ze pies uvedené nedostatky splituje prace pozadavky
kladené na diplomni praci a doporucuji ji k obhajobé se znamkou D.

K obhajobé kladu autorce tyto otazky:

Vysvétlete zkratky na obr. 1, jejichz vysvétleni je praci opominuto.

V kap. 4.3 uvadite v jedné vété, Ze pii soulozi dochazi k roz3ifeni a zazeni pochvy.
Vysvétlete tento rozpor.

V kap. 8.1.1 se velmi pochvalné vyjadiujete o predni poSevni plastice podle Barnetta a
Macki a uvadite jeji velmi vysokou (90%) ispéSnost v terapii stresové inkontinence mo¢i.
Prof. Mack jsem osobné znal a velmi jsem si ho vazil, takze me to t&$i. Pfesto — nejsem sice
urogynekolog, ale ¢islo se mi zda byt neuvétitelné vysoké. Mohla byste ho dolozit néjakymi
recentnimi literarnimi udaji? A je-li tomu opravdu tak, pro¢ je dnes ptedni plastika v 1é¢bé
inkontinence nahrazovana zavésnymi operacemi, které jsou navic komplikovanéjsi, drazsi a
maji vic komplikaci?

V kap. 9.1.4 uvadite, Ze elektrostimulace je indikovana pfedevsim k feSeni mocové
inkontinence (usuzuji, Ze urgentni) a Ze jde o metodu prvni volby pfed farmakoterapii.
Skute¢né je tomu tak? O jaké informace opirate toto tvrzeni? Je tato metoda pouzivana jako
prvni volba v nemocnici, v niZ jste provadéla prizkum? Pouziva se tak v n¢kterém
vyznamném eském urogynekologickém centru (VEN Praha, FNM Praha, UPMD, FN Brno
apod.)?
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