1 Prilohy
1.1 Priloha 1: Vysvétleni parametri pro méreni diagnostické

presnosti

Pro urceni téchto parametra je nejprve nutné provést dany klinicky test a poté jej overit skrze
»Zzlaty standart® pro stavovani diagn6zy. Nasledn¢ vzniknou Ctyfi skupiny pacientti: Pravdivé
pozitivni (TP) maji pozitivni jak klinicky test tak zlaty standart, faleSné pozitivni (FP) maji
pozitivni klinicky test, ale negativni zlaty standart, pravdivé negativni (TN) maji negativni jak
klinicky test tak zlaty standart a faleSné negativni (FN) negativni klinicky test, ale pozitivni
zlaty standart [75]. Pro plné pochopeni diagnostické piesnosti a také ptipadné chybovosti

v méfeni je vhodné umét interpretovat konfidenéni interval (CI).

Do systematického piehledu Huttinga et al., ze které zminéné hodnoty v kapitole: Klinické testy
na ligamenta horni kréni patete vychdzi, byly zavzaty prace, které jako ,,zlaty standart* pouzily

vySetfeni struktury ligament skrze MRI, nebo radiografické snimky [9].
1.1.1 Senzitivita a specificita
Senzitivita a specificita jsou nejcastéjsi diagnostické ukazatele [75].

Senzitivita je definovana jako pomér pravdiv€ pozitivnich a souctu pravdivé pozitivnich

TP
TP+FN

s faleSn€ negativnimi (Senzitivita = ). Pokud je test vysoce senzitivni, bude pozitivni
prakticky u vSech pacienti trpicich danou diagnozou. Zaroven tento test miiZze mit vetsi tendenci
k FP. Je ovSem velmi nepravdépodobné, Ze by vysoce senzitivni test neodhalil pacienta trpiciho

danou diagndzou [75].

Specificita je definovdna jako pomér pravdivé negativnich a souctu pravdivé negativnich

TN
TN+FP

s fale$né pozitivnimi (Specificta = ). Pokud je test s vysokou specificitou, bude

negativni prakticky u vSech pacientt, kteti netrpi danou diagnozou. Zaroven tento test miize
mit vetSi tendenci k FN. Je ovSem velmi pravdépodobné, ze pokud test s vysokou specificitou

vyjde pozitivni, pacient trpi danou diagnézou [75].

Jako vysoce senzitivni a specificky test je ozna¢ovan ten, ktery méa danou hodnotu <0,9 (90%)

[76].

1.1.2 Positive predictive value (+PV) a negative predictive value (-PV)

PV udava schopnost testu potvrdit pfitomnost nebo absenci dané diagnozy [75].



+PV je definovano jako pomér pravdivé pozitivnich a souctu pravdivé pozitivnich s falesné

TP
TP+FP

pozitivnimi (+PV = ). Tento pomér vyjadiuje pravdépodobnost, ze pozitivni test vyjde

u pacienta trpiciho danou diagnézou [75].

-PV je definovano jako pomér pravdivé negativnich a souctu pravdivé negativnich s falesné

TN
TN+FN

negativnimi (-PV = ). Tento pomér vyjadiuje pravdépodobnost, ze negativni test vyjde

u pacienta, ktery netrpi danou diagnozou [75].

PV jsou na rozdil od senzitivity a specificity ovlivnéné vyskytem diagnézy v dané populaci

[75].

1.1.3 Positive likelihood ratio (+LR) a negative likelihood ratio (-LR)

LR vyjadiuji pravdépodobnost urcitého vysledku u pacienta trpiciho danou diagn6zou oproti

pacientovi bez dané diagnozy [77].

+LR je definovano jako pomér pravdivé pozitivnich s celkoveé pozitivnimi skrze zlaty standart
TP

a fale$n¢ pozitivnimi s celkové negativnimi skrze zlaty standart (+LR = %). Tento pomér
N

vyjadiuje pravdépodobnost pozitivniho testu u pacienta, trpicim danou diagnézu oproti

pacientovi bez dané diagnozy [77].

-LR je definovano jako pomé&r faleSn€ negativnich s celkové pozitivnimi skrze zlaty standart a
FN

pravdivé negativnich s celkové negativnimi skrze zlaty standart (—LR = %). Tento pomér
N

vyjadiuje pravdépodobnost negativniho testu u pacienta, trpicim danou diagnézou oproti

pacientovi bez dané diagnozy [77].



Pokud LR vypocteme u tohoto ptikladu: +LR = (18/20)/(5/60)=10,80, -LR
=(2/20)/(55/60)=0,11 (Tabulka 10)

Pozitivni skrze zlaty standart | Negativni skrze zlaty
standart
Pozitivni skrze klin. test 18 (TP) 5 (FN)
Negativni skrze klin. test 2 (FP) 55 (TN)
Celkem zlaty standart 20 60

Tabulka 10: Vymysleny priklad pro +LR, -LR

Tento vysledek by naznacoval, Ze u pacienta trpiciho danou diagnézou je 10,8 krat vétsi Sance,

vwr

Za silné se da povazovat LR+>10 a—LR <0,1 [9].

1.1.4 Konfiden¢ni interval (CI)

Vzhledem k neznalosti celkové populace s k vypoctu statistik udava i konfiden¢ni interval,
ktery poukazuje na mozné nejistoty dané¢ho vypoctu. Nejcastéji se udava CI95% ve formé
urcitého rozpéti (ptiklad zapisu x (C195%)=21 (16-26)). Nasledné se da fict, Ze jsme si na 95%
jisti, Zze dany vypocet lezi nékde v uvedeném rozpéti. Samotny vypocet CI je pomérné slozity,
ale jeho vysledek ovlivituje pocet vzorkl a rozpéti vzorktli. Pokud mame vypocet A (CI1 95%)=
21 (16-26) a vypocet B (CI 95%)= 21 (10-32), znamena to jednu z nasledujicich véci nebo
jejich kombinaci: a) rozpéti vzorkil vypoctu B je vétsi, b) pocet vzorkli vypoctu B je niZsi.
Z toho tedy vyplyva, Ze ¢im mensi rozpéti CI, tim je se vysledek da povazovat za vérohodné;jsi

[78].

1.1.5 Reliabilita

Reliabilita vyjadiuje schopnost méfeni (v nasem piipade testu) byt bez chyb, to znamena ¢im
vyssi reliabilita tim mensi chybovost v méfeni [60]. BéZné ji délime na intra-rater a inter-
rater. Reliability se pocitaji skrze intraclass correlation coefficient, ktery vyjadiuje shodu mezi

vice skupinami. Vysledky jsou interpretovany takto [59]:

0-0,40 0,41-0,60 0,61-0,80 0,81-1,00
Nedostatecné Mirny Podstatny Skoro bezchybny
(unacceptable) (moderate) (substantional) (almost perfect)

Tabulka 11: Interpretace vysledkii reliabilit [59]



Intra-rater reliabilita vyjadiuje reliabilitu u testu, ktery provadi jeden vySettujici s uréitym
odstupem mezi sebou vétsinou v ¥adu nékolika dni. Cim je intra-rater reliabilita vy3i, tim mensi
je Sance, ze vysledky budou zkreslené chybou méfeni, pokud dany test na jednom pacientovi
vysetiuje jeden vysetiujici. Behem Casového tiseku mezi métenimi by neméla byt provadéna

terapie, aby vysledky byly co nejméné zkreslené [55, 59].

Inter-rater reliabilita vyjadiuje reliabilitu u testu, ktery provadi vice vySetfujicich s co
nejmensim moznym odstupem, v pripad¢ testli na svaly je pauza mezi testy v ramci minut az
desitek minut. Cim je inter-rater reliabilita vy33i, tim mensi je Sance, Ze vysledky budou
zkreslené chybou méfeni, pokud dany test na jednom pacientovi vysetiuje vice vysetiujicich.
[55].

1.1.6 Smallest detectable change (SDC)

SDC, uvadéno n¢kdy také jako minimal detectable change (MDC), je dalSim parametrem, ktery
se zabyva chybovosti v méfeni. Narozdil od realibilit je SDC vyjadiena stejnou veli¢inou
jako dany test. SDC popisuje rozdil v méteni, ktery je pravdépodbné zpisoben chybou v méfeni
[79]. Napriklad, kdyby pro dany test, kde métime Cas byla SDC 5s, znamena to, ze rozdil 5s ve

vysledcich je tieba brat s rezervou, protoze miize byt zpusoben chybou v méteni.



1.2 Priloha 2: Shrnuti vysledkii zahrnutych studii zabyvajicich se

testy pro nervové svalovou funkci svali HSSKP

Autor a rok publikace | Cas mezi Intra-rater | Inter-rater SDC
méfenimi reliabilita reliabilita
(CI195%) (CI195%)
James a Doe 2010 0,98
7 dni - -
/ [54] (0,96-0,99)
Vys. A: Vys 1.:
Test
. . 0,69 0,85
kraniocervika (0,53-0,80) | (0,76-0,91) | 411~
Ini flexe Juul et al. 2013 i ’ ’ ’ ’ 5.11
*/[55] Vys. B: Vys 2.: mmHg
0,81 0,86
(0,70-0,88) | (0,81-0,93)
Domenech et al. 2011 . 0,66
5 minut - -
/[57] (0,34-0,86)
*: 0,71 *: 19,15
Lourengo et al. 2016 . (0,41-0,87) $
. 3 minuty
/1391 : 0,85 /127,26
(0,68-0,94) s
Test vydrze Vys. A: Ter. 1:
hlubokych Painkra et al. 2014 _ (0,86-0,98) | (0,69-0,88)
flexori kréni | /rgg S minut
[61] Vys. B: Ter. 2:
atefe
P (0,82-0,93) | (0,91-0,96)
Vys. A:
0.71 Ter. 1.:
0,54
Olson et al. 2005 (0,46-0,87)
1-2 dny (0,31-0,73) -

* [56]

Vys. B:
0,74
(0,50-0,87)




Vys. C: Ter. 2.:
0,79 0,66
(0,60-0,90) | (0,46-0,81)
Vys. A: Ter. 1.:
0,68 0,73
Juul et al. 2013 (0,52-0,80) | (0,59-0,83) | 49,40 -
*/[55] Vys. B: Ter. 2.: 45,34 s
0,75 0,70
(0,61-0,85) | (0,55-0,81)
Sebastian et al. 2015 0,80
* [58] (0,59-1,00)
*: 0,73 *:2
Lourengo et al. 2016 . (0,45-0,88) min 3 s
. 3 minuty -
/9] /: 0,52 / 2 min
(0,13-0,77) 20s
Test vydrze
extenzort . Ter. 1.:
Vys. A:
kréni patere 0,19
0,41
(-0,06-
(0,17-0,60)
Juul et al. 2013 0,42) 57,31 -
*/[55] Vys. B: Ter. 2.: 65,37 s
0,14 0,25
(-0,12- (-0,01-
0,37) 0,47)

Tabulka 12: Shrnuti vysledkii zahrnutych studii zabyvajicich se testy pro nervoveé svalovou funkci
svalu HSSKP, Vys. = vySetrujici, Ter. = terapie, * = ve studii zahrnuti pacienti, / = ve studii
zahrnuti asymptomaticti jedinci, - = ve studii neuvedeno



1.3 Priloha 3: Text informovaného souhlasu

Informovany souhlas pro ucast v Iékairském vyzkumu

Tento formular slouzi k informovani ucastnikli o tcelu, postupech a rizicich studie a ziskani
jejich dobrovolného souhlasu k tucasti. Pfed podpisem formuldie by mél byt ucastnikovi
poskytnut dostateény ¢as k precteni a porozuméni jeho obsahu, a méla by byt zodpovézeny

veskeré jeho dotazy.
Nazev vyzkumného projektu: Klinické testy pro instabilitu kréni patefe

Pracovisté: Klinika rehabilitace a télovychovného l€kaistvi, 2. Iékarska fakulta Univerzity

Karlovy

Hlavni vySetfovatel: AleS Rak

Cil studie: Praktické vyuziti uritych klinickych testti, popsanych v teoretické ¢asti BP.
Procedura:

1) VysSetieni: Kineziologicky rozbor (popis stoje a chiize, dynamické testy postury). Méfeni
rozsahti pohybl kréni patete, méfeni pohyblivosti kréni a hrudni patefe, méteni klinickych

testd. Bude provedeno na prvni a posledni navstéve.

2) Terapie: Bude urcena dle vysledkl vysetfeni. Mize zahrnovat prvky technik meékkych tkani
(oSetfeni fascii, PIR jednotlivych svalil), manualni mediciny (jemné mobilizace kréni a hrudni

patete, trakce kréni patete...), cviceni pro zlepSeni koordinace hlubokého svalstva...
Rizika a nezadouci u€inky: Tato intervence by v sob¢ neméla nést zadna velka rizika.

Dobrovolna Ucast: Potvrzuji, Ze ma Gcast v této studii je zcela dobrovolnd a Ze mam pravo

kdykoliv se z ni odvolat, aniZ by mi to zpusobilo jakékoli neptiznivé disledky.

Divérnost: Souhlasim s tim, ze vSechny mé udaje ziskané béhem této studie budou zachovany

v divérnosti a pouzity pouze pro ucely vyzkumu.

Kontakt: V piipad¢ dotazli ohledné studie miizete kontaktovat hlavniho vySetfovatele na

nasledujici adrese: apk.ales.rak@gmail.com, telefon: 721 204 661

Ja, o , jsem porozumél(a) ucelu a podminkam této studie a souhlasim s tim, ze

budu dobrovolné ucastnikem této vyzkumné prace.

Jméno ucastnika (vyplnéno vlastni rukou):



Datum:
Podpis ucastnika:

1.4 Priloha 4: Ceska verze dotazniku NDI

Ceska verze dotazniku NDI [64]
0Oddil 1 — Intenzita bolesti

o 'V tomto okamziku nemdm zadnou bolest.
o 'V tomto okamziku je bolest mirna.

o V tomto okamziku je bolest stfedn¢ silna.
o V tomto okamziku je bolest dost silna.

o V tomto okamziku je bolest velice silna.

o V tomto okamziku je bolest nejhorsi, jakou si dovedu predstavit.

0ddil 2 — Péce o vlastni osobu (umyvani, oblékani)

o Mohu se o sebe postarat normalné, bez vyvolani bolesti.

o Mohu se o sebe postarat normalné, ale zptisobuje (vyvolava) mi to bolest.
o Péce o vlastni osobu je bolestiva a jsem pii ni pomaly a opatrny.

o Potfebuji urcitou pomoc, ale vétSinu péce o vlastni osobu zvladam.

o Potiebuji pomoc kazdodenné ve vétsin€ tikontll péce o vlastni osobu.

o Neobléknu se, umyvam se s obtizemi a ziistavam na lizku.



Oddil 3 — Zvedani

o Mohu zvedat t€zké predméty/veci bez bolesti (bez vyvolani bolesti).

o Mohu zvedat t€zké predméty/véci, ale zpiisobuje (vyvolava) mi to bolest.

o Bolest mi brani ve zvedani t¢zkych pfedmétii/véci z podlahy, ale mohu to zvladnout,
pokud jsou vhodné umistény (napf. na stole).

o Bolest mi brani ve zvedani tézkych predméti/véci z podlahy, ale mohu zvladnout
zvedani lehkych nebo stiedné tézkych predméti/véci, pokud jsou vhodné umistény.

o Mohu zvedat jen lehké véci/predmety.

o Nemohu zvedat nebo nosit vubec nic.

0ddil 4 — Cteni

o Mohu dist, kolik chei, bez bolesti §ije (kréni patete).

o Mohu ¢ist, kolik chei, s mirnou bolesti Sije (kréni patete).

o Mohu ¢ist, kolik chei, se stfedné silnou bolesti §ije (kréni patete).

o Nemohu ¢ist, kolik chei, kvili stfedné silné bolesti §ije (kréni patete).
o Mohu ¢ist jen s obtiZzemi kviili silnym bolestem §ije (kréni patete).

o Nemohu ¢ist vibec.

Oddil 5 — Bolesti hlavy

o Nemam viibec bolesti hlavy.

o Mam obc¢as mirné bolesti hlavy.

o Mam obcas sttedné silné bolesti hlavy.

o Mam stfedné silné bolesti hlavy, které prichazeji casto.
o Mam silné bolesti hlavy, které prichazeji casto.

o Mam bolesti hlavy téméf porad.



0Oddil 6 — Soustiedéni

o Mohu se plné soustiedit, kdyz chci, a to bez obtizi.

o Mohu se plné soustiedit, kdyz chci, ale s malymi obtizemi.
o Mam urcité obtize, kdyz se chci soustredit.

o Mam znacné obtize, kdyz se chci soustiedit.

o Mam vyrazné obtize, kdyz se chci soustiedit.

o Nemohu se viibec soustiedit.

0Oddil 7 — Prace

o Mohu d¢lat tolik prace, kolik chci.

o Mohu délat svou obvyklou praci, ale nic vice.

o Mohu délat vétSinu svych obvyklych praci, ale nic vice.
o Nemohu d¢lat (vykonavat) svou obvyklou praci.

o Mohu stézi délat viibec néjakou praci.

o Nemohu délat vlibec Zadnou praci.

Oddil 8 — Rizeni

o Mohu fidit automobil bez bolesti §ije (kréni patete).

o Mohu fidit automobil, jak dlouho chei, ale s malymi bolestmi $ije (kréni patefe).

o Mohu fidit automobil, jak dlouho chci, ale se stfedné silnymi bolestmi §ije (kréni
patete).

o Nemohu fidit automobil, jak dlouho chci, kviili sttedn€ silnym bolestem $ije (kréni
patete).

o Mohu fidit automobil jen stéZi kviili silnym bolestem §ije (kréni patete).

o Nemohu svilj automobil fidit viibec.



0ddil 9 — Spanek

o Nemam zadné potize se spanim.

o Mij spanek je lehce narusen (méné nez 1 hodina nespavosti).

o Mij spanek je mirn¢ narusen (1-2 hodiny nespavosti).

o Muj spanek je dosti (,,sttedné*) narusen (2—3 hodiny nespavosti).
o Mij spanek je vyrazné narusen (3—5 hodin nespavosti).

o Mij spanek je uplné narusen (5—7 hodin nespavosti).

Oddil 10 — Volnocasové aktivity (z4jmy)

o Jsem schopen provozovat vSechny své volnocasové aktivity/ rekreacni
aktivity/zajmy zcela bez bolesti $ije (kr¢ni patete).

o Jsem schopen provozovat vSechny své volnoCasové aktivity/ rekreacni
aktivity/zajmy s urcitymi bolestmi §ije (kréni patefe).

o Jsem schopen provozovat vétSinu svych obvyklych  volno¢asovych
aktivit/rekreacnich aktivit/zajmt, ale ne vSechny, a to kvili bolestem $ije (kréni
patete).

o Jsem schopen provozovat jen néckolik svych obvyklych volnocasovych
aktivit/rekreacnich aktivit/zajmu, a to kvili bolestem §ije (kréni patete).

o Jsem stézi schopen provozovat jakékoliv volnocasové aktivity/ rekreacni
aktivity/zajmy, a to kvlli bolestem §ije (kréni patete).

o Nemohu provozovat vilbec zddné volnocasové aktivity/rekreacni aktivity/zajmy.



1.5 Priloha 5: Seznam pracovist’

Nemocnice

Fakultni nemocnice v Motole

Ustiedni vojenskd nemocnice Praha

Fakultni nemocnice Bulovka

Fakultni Thomayerova nemocnice

Fakultni nemocnice Kralovské

Vinohrady

Vseobecna fakultni nemocnice v Praze

Fakultni nemocnice Brno

Fakultni nemocnice u sv. Anny v Brn¢

Fakultni nemocnice Olomouc

Fakultni nemocnice Hradec Kralové

Fakultni nemocnice Plzen

Nemocnice Znojmo

Krajska nemocnice Liberec

Rehabilita¢ni nemocnice Beroun

Nemocnice Ceské Budéjovice a. s.

Rehabilitac¢ni zafizeni

Rehamil

Hamzova odborné l1écebna pro déti a

dospéle

CKP Samova

CKP Dobiichovice

Rehabilitacni ustav Brandys nad Orlici

Klinika Malvazinky

Therap Tilia

Odborny 1é€ebny ustav Jevicko

VRU Slapy nad Vltavou

Rehabilita¢ni tstav Hostinné

Tabulka 13: Seznam pracovist, do kterych byl zaslan dotaznik




