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Kojeni je nejen primarnim a fyziologickym zdrojem vyzivy, ale i elementarnim a ‘
velmi duleZitym komunikaénim prostfedkem mezi matkou a ditétem v prvnich tydnech a
mésicich po narozeni. Nazory na dilezitost a vyznam kojeni se prib&hu ¢asu ménily. '
V soucasné dobé& fada studii jednozna¢né dolozila nezastupitelnost pfirozené vyZzivy
matefskym mlékem v harmonickém rozvoji ditéte ve smyslu fyziologického riistového
vzorce, prevence proti nadvaze a obezit€, stimulace riistu mozku, prevence proti
potravinovym alergiim i autoimunitnim onemocnénim a v celkovém rozvoji a vyzravani
imunitniho systému. Predkladana disertadni prace se tomuto tématu vénuje, konkrétné sleduje
a hodnoti riist vyluéné (nebo prevazné) kojenych déti (nejméné 4 mésice), jejich ristovy
profil porovnava s riistovymi referenénimi daty ¢eské populace (CAV 2001) a standardy
WHO.

Préce je ¢lenéna obvyklym zptisobem a je pomérné rozsahla. Obsahuje 214
¢islovanych stran véetné ptiloh. Piilohova &ast p¥inasi zpracovani vysledki do 35 tabulek a 84
originalnich grafii, zafazeny jsou i pouzité vySetfovaci a anamnestické formulafe. V seznamu
citované literatury je uvedeno 222 polozek. Citace jsou jednotné a odpovidaji odkazim
v textoveé Casti.

V teoretické ¢asti prace, ktera je zpracovana na 28 stranach, autorka podava nejprve
zékladni pfehled historie hodnoceni ristu ditéte, velmi podrobné se dale vénuje problematice
vyZivy kojencti a vlivu kojeni na détsky organizmus. T podkapitoly jsou pak velmi
komplexni analyzou prehledu a charakteristik ristovych referenci a standarda WHO a CR a
jejich vzajemné konfrontace ve validité hodnoceni ristu éeskych déti.

Cilem vlastni vyzkumné studie bylo posouzeni vhodnosti pouziti aktualnich riistovych
referenci (rGistovych grafll) Geskych déti a riistovych standardd WHO pro hodnoceni ristu
dlouhodobg kojenych déti. Sbér dat byl realizovan pies sit' PLDD. Shromazdény byly
zékladni rGistové udaje o 1775 détech, doplnéné vybranymi anamnestickymi udaji o matce.
Nastavena kritéria vybéru (vzdélani matky, nekufacka, socioekonomicka situace, nizka
mobilita apod.) nakonec splnilo 960 dé&ti, jejich data byla analyzovana.

Vysledky jsou prezentovany ve dvou zakladnich oddilech. Tabelarni a graficka
dokumentace je umisténa do pfiloh. Prvni oddil pfina$i popisné charakteristiky souboru matek
a déti. Druhy oddil poté porovnava rozdily v profilu ristovych charakteristik ve formé
percentilovych kiivek dlouhodobé kojenych déti s referencemi ¢eskych déti (CAV) a nasledné
se standardy WHO. Tato analyza doloZila vyznamné rozdily viéi standardim WHO a
potvrdila tak jejich nevhodnost pro hodnoceni ristu a prospivani éeskych kojenci. U
komparace s aktualn€ pouzivanymi ¢eskymi referencemi pak byly nalezeny signifikantni
rozdily pouze u télesné hmotnosti ve smyslu niZsich hodnot u dlouhodobé kojenych déti. Toto
zjiSténi je vSak zavazné, nebot’ miize vést k nespravné interpretaci a ivaze o neprospivani
ditéte, zejména v prvnich Sesti mésicich zivota. DiileZitym vystupem studie je tak doporuceni
pro PLDD i rodi¢e s upozornénim na fyziologicky niZ§i hmotnostni pfirtistky kojenych déti.



Sama dr. Riedlova je ¢lenkou tymu, ktery jiz ve svych piedchozich studiich a publikacich
zavadél tato zjisténi do pediatrické praxe (napf. alternativni riistové reference kojenych déti
v ramci ristového programu RistCZ).

Vlastni prace odrazi védeckou zkuSenost autorky. Text je stylisticky vyzraly, logicky
¢lenény, formulace v&cné a vystizné. Formdalni uroveti prace je na vysoké Grovni, velmi
pozitivn€ hodnotim zejména komparaéni percentilové grafy v ptiloze prace. Nalezl jsem
pouze pér drobnosti:

- u tab. 16 (str. 136) neni uvedena jednotka délky vyluéného kojeni — mésice??,

- n€kdy (z mého pohledu) nadbyteény pocet desetinnych mist snizujici pfehlednost —
doporudil bych ve vysledcich uvadét hodnoty ar. priméru na jedno desetinné misto (v textu i
tabulce), t, u SD na dvé deset. mista; v nékterych ptipadech také neni jednotnost v poctu
desetinnych mist (napf. u asového intervalu: u délky kojeni jedno deset. misto X v&€k matek
dvé deset. mista nebo na str. 48, kap. 3.2.1 —v 1 vété ,,....5,6 mésice .... 10,25 mésice ...,
1,04 % .... 73,3 %%),

- na str. 7, kap. 1.2 (totéZ i str. 21, kap. 1.5.1) neni u SD-kiivek uvadén medién, ale
aritmeticky primér,

- str. 9, kap. 1.2 — aktualné nejsou pro hodnoceni riistové rychlosti jiz britské (Tannerovy)
standardy doporuéovany, ale preferovany jsou $vycarské udaje z Praderovy CurySské
longitudindlni studie.

Uvedené drobnosti jsou v§ak pouze technického radzu a nesnizuji celkovou troveti prace.

Otazky:
1) Nastr. 9, kap. 1.2 jsou uvadény specifické ristové grafy pro déti s [UGR — neni vSak
uveden citaéni odkaz. V ¢em vykazuje tato diagnéza fixovand rustova speficika?
2) Pro€ nebyly rozdily v porodni délce a hmotnosti v nékterych srovnavanych studiich
statisticky zhodnoceny z hlediska signifikance rozdilii (viz uvadéné rozdily v diskusi —
Ceské vs. britské kojené déti nebo vysledky kap. 4.1 — rozdily ¢eské kojené déti vs.
CAV avs. WHO)?

Doktorandka ve své praci prokazala schopnost realizace vyzkumného projektu, védecké
analyzy dat i interpretace vysledkt. Kompara¢ni riistova studie ¢eskych kojenych déti RNDr.
Jitky Riedlové splituje podminky kladené na doktorskou dizertaéni praci a doporucuji ji

k obhajobé.
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