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Oponentsky posudek disertaéni prace MUDr. Silvie Baumann:
Lécba poruch pfijmu potravy pomoci neuromedulagnich metod.

PredloZena préce piedkladd rozséhly prehled viech neuromodulaénich metod {écby, jak je znd
nejen psychiatrie, ale celd medicina. V psychiatrii patii mezi historické postupy napfiklad
elektrokonvulzivni terapie (ECT). V souvislosti s rozvojem novych neinvazivnich vySetfovacich metod,
jako jsou napfiklad metody magnetické rezonance { MRI, f MRI), ale i PET a jiné, se v soutasném
Iékafstvi vénuje pozornost také snahdm ovlivnit vyvoj nékterych obtiing légitelnych poruch napiiklad
v neurologii nebo psychiatrii pomoci novych stimula¢nich metod. N&které z nich jiz uspéchy
prokazuji, napiiklad v 1écbé resistentnich depresi. Autorka zaméfila svou dizertaéni préci na oblast
poruch piijmu potravy( PPP), kde je vyuZiti novych stimulaénich metod, s vyjimkou
elektrokonvulzivni terapie, teprve na zaatku. Prakticka ¢st disertacni prace méla experimentainf
charakter, byla schvdlena Etickou komisi a celkové byla disertaéni préce podpofena projektem GAUK
¢. 104121 a LO1611.

Autorka se po Gvodnim pfehledu poruch pfijmu potravy, jak jsou zpracovany v soucasnych
diagnostickych manudlech ( MKN-10, DSM 5), zmifiuje také o epidemiologii poruch pfijmu potravy a
jeiich predpokladané etiologii, uvadi sougasné lééebné postupy a informace o prognéze nemoci.

V nésledném, obsdhlém piehledu seznamuje se viemi neuromodulatnimi fetodami, jak jsou

v psychiatrii pouZivany. Pfehledné popisuje nejen zkuSenosti s Iétbou pomoci ECT, ale seznamuje i

s vyuZitim dalSich neivazivnich metod , napfikiad s transkranigini magnetickou stimulaci — rTMS,
transkranialni stimulaci stejnosmérnym proudem tDCS, a neopomene uvést ani novou nadéjnou
invazivni metodu DBS { hlubokou mozkovou stimulaci). Kazdou z popsanych metod hodnoti

z pohledu souCasnych zkuSenosti s jejich vyuZitim u poruch pFijmu potravy. Z formalniho hlediska lze
ocenit, Ze ke kaZdé uvedené metodé prilozila tabulky s obsahem nejdileZitéjSich publikaci a jejich
vysledky, coZ znafné zpfehlednilo rozsahlé literarni zdroje ( pfiloZeno asi 260 citacil)

Ve vyzkumné &ésti autorka zamé&Fila pozornost na jednu z neinvazivnich a dobfe tolerovanych
stimula¢nich metod- tDCS ( transkranidlni stimulaci stejnosmérnym proudem) a jeji uplatnéni v 16¢bé
tézsich forem mentalni anorexie, které jsou obvykle nejzavaingjsi formou PPP. Cilem vyzkumu bylo
prokazat Gcinnost této metody v I6¢bé pacientil cestou randomizované dvojité slepé klinické studie.
Na zakladé nékolika publikovanych zprav o efektu této IéCby si stanovila nékolik hypotéz, které se ale
nepodafilo prokdzat. Studie méla mnoho limitaci — pacienti nedostateéné spolupracovali, odmitli

hlavné spoluprdci ve sledovani ( follow up —2 a 4 tydny po hospitalizaci), atd.

PfestoZe vysledky nepotvrdily oéekdvané predpoklady, pfinesly itak cenné poznatky. V mediciné
jsou i negativni vysledky velmi cennym zdrojem informaci. Navic je velmi délleZité podtrhnout, Ze se
jednalo o prvni randomizovanou, dvojité slepou studii, kterd byla v této oblasti vyzkumu u PPP
realizovana.



Oponentka vysoce hodnoti odbornost a entusiasmus, se kterym se do vyzkumu autorka pustila.
Z klinické prdce vime, jak je velmi obtizné pfimét pacientky s PPP k diouhodobaj&i spolupraci,
pfestoze proklamuji motivaci k 16¢bé a spolupréci.

Pfipominky:

1. Drobné chyby v textu na str. 15 a 18, které asi autorka prehlédla, jde ziejmé o opomenuti
kontroly- pak je ale véta nejasnd( napf.na str.15, cit...“ k zdvaZnym faktoriim pat¥i sexusini
i nadmérna péce a pfehnand kontrola...” , podobné str.18.

2. Domnivam se, Ze by bylo vhodné, kdyby byl sougasti price také vioFeny Informovany souhlas,
ktery byl predkladan k podpisu. ( Byla informace srozumitelna? Nepochopili obsah projektu
jinak??)

3. PfipouZiti Anamorfic neni vyZadovéno, aby byly pacientky v pradle, byvaji v odévu. Jde o
odhad velikosti téla, vyjadfeni miry nespokojenosti- obraz téla lze v programu roziifit nebo
zaZit jako celek, nikdy nelze u tohoto programu rozsifit jen néktery télesny rozmér / ramena,
pas, dolni koncetiny, atd. /

Dotazy na autorku:

1. Budete dél pokracovat ve vyzkumu s klinickym pouZivénim této stimulaéni metody tDCS u
pacientek s PPP ( navrhovala jste v textu zménu metodiky — mo¥nd vice stimulaci, doméci
pouZiti pfistroje, atd..)? Doporucila byste jinou stimulaéni metodu jako vhodnéjsi?

2.V obecné Casti préce uvddite, Ze se, cit. ,, u pacientek s anorexii a bulimii  Casto setkdvame
s atrofii mozku a rozsifenymi komorami...” (s.21) Skuteng jste pfesvédiens, e je to asty
nalez u nasich pacienti? Jakou roli by to potom hrélo v pougiti neuromodulatnich metod nebo

vibec v jejich lé¢bé?
Zaver:

Oponentka velmi ocetiuje pfedloZenou praci, kterd potvrdila predpoklady autorky pro dal$i
védeckou praci. Cilem préce bylo potvrdit G&innost neinvazivni stimula&ni metody tDCS na zlep3eni
klinického stavu pacient( ( zejména t&lesné hmotnosti) a také schopnost vnimat realnéji viastni télo
(body image). Konkrétné body image je tak komplexnim fenomenem, ktery zahrnuje nejen sloZku
perceptivni, ale také afektivni a kognitivni, takZe nadéje, Ye prévé tato stimulaéni metoda distorzi
body image zméni, je dost mélo pravd&podobna. Pfesto oponentka souhlasi s vyjadfenim autorky, Ze
neuromodulacni metody mohou obohatit repertodr lé¢by PPP.

Disertacni pradce MUDT.Silvie Baumann prokazuje predpoklady autorky k samostatné tvofivé
védecké prici a k udéleni titulu ,Ph.D.” za jménem.
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