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Rozsah prace a dokumentace:

HabilitaCni préce je pséna na 63 stranach véetns formalnich néleZitosti (prohlagent, souhrny
seznam literatury) a je doplnéna pfilohou — 4 &lanky publikovanych autorem v odbornych
Casopisech na dal3ich 23 stranach. Prace obsahuje 40 obrézk a 6 tabulek. Price jevazanav
tvrdé vazbé a kvalitné vyti§téna. M4 vhodné &enéni kapitol, obsahuje teoretickou, klinickou
a experimentalni ¢ast, obrazova dokumentace je kvalitni a srozumitelnd. Odkazy k literatufe
jsou vhodné a souhlasi s textem, nejsou Cislovany (celkem 98).

Vysledky prace dr. O$tadala publikovaly odborné ¢asopisy, véetné ¢asopist s IF.

Hodnoceni teoretické ¢asti

Autor na vice neZ 20 stranich shrnuje sou¢asné znalosti o pes equinovarus congenitus (dale
PEC), tj. prevalenci, etiologii, klasifikaci, patogenezi, prognozu, diagnostiku a terapii. Zminuje
i Ulohu rdznych faktort véetnd signélnich molekul v dobé embryogeneze i pozdé&ji. Predklada
komplexni nahled na tuto vadu, historicky pfehled pohledi a zpisobu Ié¢by, popis zakladni
konzervativni lé€by, operaénich postup(. Popisuje v sou¢asné dobé pfevaZujici Ponsetiho
zplsob 1éCby.

Autor v této Césti prehledné uvadi problematiku onemocnéni a pfedstavuje sou¢asné
mozZnosti diagnostiky a léby. Text je zpracovan vyvazeng, obrazky jsou pfehledné a pfihodné
umisténé, poutita literatura vyhovuje. K teoretickému tvodu nemam pripominky.

Hodnoceni klinické &asti (vlastni soubor pacient()

Autor hodnoti zku3enosti s lé¢bou pes equinovarus congenitus Ponsetiho metodou na svém
pracovisti. Cilem studie bylo srovnat kratkodobé a dlouhodobé vysledky, uréit faktory, které
se podileji na vzniku recidiv a zhodnotit hypotézu, zda lze 1é¢it vSechny recidivy starsich déti
vyluéné Ponsetiho metodou.

Do soubor bylo zafazeno celkem 279 déti (201 chlapcii a 78 divek) s diagnézou PEC lé¢enych
na Ortopedické klinice Nemocnice Na Bulovce v Praze v letech 2005-2014. U 142 déti se
jednalo o bilateralni postiZeni, Ié¢eno bylo tedy 421 nohou. Do studie byly zafazeny déti, kde
lé¢ba byla zahajena do 6 mésich Zivota a vylouceny pfipady, kde deformita byla spojena

s jinou vadou (neurogenni PEC..). Véechny nohy se primarné podafilo korigovat. Z vysledk
vyplyva, jednak Ze inicialné rigidn&j$i nohy mély vétsi tendenci k recidivam, jednak e je
rozdil mezi krdtkodobym a dlouhodobym vysledkem. Procento recidiv po 3 letech bylo jen
6%, po 7 — 10 letech aZ 74 %. Recidiva do 3 let véku se fetila opakovanim Ponsetiho postupu,
recidiva v pozd&j$im véku pak vice komplexni operaci (dorzélni ev. peritalarni uvolnéni,
osteotomie paty, osteotomie MTT...). Zdvérem autor ocenuje pfinos Ponsetiho metody,
ktera by méla byt poutzita jako prvni v kterémkoli véku, protoZe zlepsuje postaveni nohy.
Velkou &ast pacientt se podafi vyfedit, pro ostatni pak vytvari lepsi podminky pro



komplexn&jsi operaci. Zdiraziuje, Ze pro Ié¢bu pacientd s PEC je duleZité ovladat celé
spektrum operaénich Feéeni.

Zhodnoceni klinického souboru ukazuje aZ prekvapivé vysoké procento recidiv, které nartsta
s vékem a odstupem od inicialni lé€by. Ukazuje ale i na postupné spise zlep3ujici se tendenci,
zfejmé v disledku vyladéni jednotlivych postupu léCby. Vzhledem k poétu léCenych, ktery
nema dle mého nazoru v nagich podminkéch srovnani, jsou pozdni recidivy fakt, ktery je
tfeba brdt v Gvahu pfi obecné s naddenim pfijimaném Ponsetiho konceptu.

Hodnoceni experimentélni ¢asti

V této &asti habilitaéni préce se (od str. 37) autor zabyva dosud ne zcela objasnénou
patogenezi PEC. Jednou z moznych pFi&in vzniku PEC a v dal$im pridbéhu jeho typického
smérovani k recidivé mize byt zménéna kontrahujici se fibrézni tkaf na medialni strané
nohy. Makroskopicky je jeji p¥itomnost znama dlouhodobé. Podrobnéji struktura a zejména
proteomicka analyza extracelularni matrix této tkané nebyla nikdy v centru pozornosti.

K potvrzeni hypotézy o zménéné strukture této tkané byly vySetieny vzorky odebrané
béhem operace recidivujici deformity PEC. Do studie bylo zafazeno 16 vzorkd od 13 pacient(
(9 chlapcti a 4 divky) léCenych s diagndzou PEC na Ortopedické klinice Na Bulovce v letech
2011 -2015.

U téchto pacient byla zpo&atku Ié&ba vedena dle Ponsetiho principl (sddrovani, tenotomie
Achillovy §lachy) a ve viech pfipadech bylo dosaZeno primarni korekce. Pro recidivu PEC bylo
u téchto pacient( provedeno peritalarni uvolnéni dle McKaye. Pfi operaci byly odebrany
vzorky kontrahované fibrézy z medialni strany nohy a pro srovnani byly odebrény i vzorky

z lateralni strany nohy. Tyto vzorky pak byly podrobeny analyze. Pi vySetfeni gelovou
elektroforézou se nepodafilo najit rozdily mezi medialni a lateralni stranou ve sloZeni
zakladnich kolagen (1 a Il1). Aminokyselinova analyza prokazala v obou oblastech také
prevahu kolagent I a IIl. K hlub&mu zhodnoceni byla provedena analyza proteinového
slozeni této tkané, kde byla prokazana pfitomnost kolagenti V, VI a XIl a dalgich 13 proteint a
proteoglykan(i. Ani zde nebyly nalezeny kvalitativni rozdily. V kvantitativnim zastoupeni
proteoglykandi jiz ale byl rozdil mezi vzorky z kontrahované medialni a volnéjsi lateralni
strany nohy. Na zakladé téchto vysledkd autor nastoluje otdzku dosud neporozuméného
vztahu mezi sloZzenim a kvalitou fibrézni tkané. SloZenf extraceluldrni matrix, obsah
nékterych proteint nebo jejich pomér mize byt pfitinou abnorméainiho sméfovani fibrozni
tkané do kontraktury. Pochopeni téchto souvislosti by mohlo oteviit cesty k novym
lécebnym metodam s aplikaci proteolytickych latek specificky zaméfenych na dané proteiny.

Experimentalni &3st otvird nové dosud malo probadané pole. Nastoluje dal&i otazky, které se
tykaji nejen patogeneze samotné vady, ale i obecného vztahu slofeni a vlastnosti pojivovych
tkani. Vzhledem k tomu, e etiologie a patogeneze PEC neni dosud uspokojivé dofeéena a
progresivni fibrotizace na mediaini strané nohy je Casto redlny klinicky problém, bylo by
urcité pfinosné pro dalsi 16¢bu tento proces épe pochopit. Proto je nutné snahy na tomto
poli hodnotit kladné, byt zatim konkrétni navod nepfinaseji.

Zavér

PfedloZend habilita&ni prace odrazi mimoradné zkugenosti pracovisté s 1é¢bou pacientd
s PEC. Velké poéty pacientd léCenych s touto diagnézou dlouhodobé a soucasné urdita
koncentrace naro¢néjsich pfipad( umozZriuji srovnavat vysledky z minulosti a také realné



hodnotit aktuélné pouzivanou strategii pfi [é¢hé PEC. Autor ocefiuje pfinos soucasné
pouZivané |écby PEC Ponsetiho metodou a rozhodné doporutuje jeji pouZivani. Soutasné na
vlastnich vysledcich doklada, Ze &4st pacient( je a bude i v budoucnosti nutno 18&it i
narocné&jSimi operaénimi postupy.

Shrnuti

Po strance formalni se prace déli na ¢ast teoretickou, klinické vysledky 1é¢by a vlastni
vyzkum. Je doplnéna pfilohou se 4 ¢lanky publikovanymi na dané téma autorem.

Klinické vysledky a vyzkum u¥ autor publikoval v ¢asopisech s IF > 2 (Int. Orthop. 2013; Moll
Cell Biochem 2015), vysledky lé¢by také publikoval v ¢asopisu Ortopedie 2015 a v tisku je
clanek tykajici se vlastniho vyzkumu v impaktovaném casopisu (IP 1,6) Phys.Res. 2017.

Text je zpracovan na dobré Grovni véetn& bohaté obrazové dokumentace. Literatura je
uvedena celkem na 9 stranach, obsahuje dostatené mnosstvi citaci. Préce je psana sluénou
¢estinou.

Zvolené téma je aktualni, Ié¢ba PEC je stale predmétem zajmu odborné vefejnosti.
PouZité postupy a metody jsou v soutasné dobé prevaZujici.

Vétsina prezentovanych vysledka je klinicky uZiteénych.

Vysledky vyzkumu jsou zatim ve fazi formulace hypotéz.

Dr. Ostadal je prvnim autorem &tyf praci vztahuijicich se k problematice PEC, které byly
(jedna v tisku) publikovany v odbornych ¢asopisech.

PfedloZenou habilitaéni praci hodnotim jako velmi dobrou. Dosazené vysledky jsou
hodnotné a byly publikovény v odbornych ¢asopisech. Autor timto prokazal pfedpoklady
k samostatné tvofivé védecké praci.

Prace v klinické ¢asti potvrzuje a roziifuje dFivéjsi pozorovani jinych autort a
v experimentalni Casti pfinasi nové poznatky a novy pohled.

Doporucuji préci pfijmout v predlozené formé a na jejim zakladé doporuéuji udélit titul
docent pro obor ortopedie.

Dotazy na autora:

1. Pozoroval autor rozdil mezi tendenci k recidivé u pacientl od zacdtku lé&enych na vlastnim
pracovisti a rozlé¢enych na jiném pracovisti?

2. Jsou na pracovisti autora zkugenosti s pfipady, kdy se s inicialni Ié¢bou PEC za&inalo pozdé
(celkovy ev. socidlni stav, cizinci...). Ma cenu zkusit nejprve vylepsit postaveni nohy Ponsetiho
metodou, pfipadné do kterého véku?

3. Jak si autor vysvétluje zji$téné kvantitativni rozdily ve sloZeni extraceluldrni matrix ve
vzorcich mezi kontrahovanou medialni a srovnavaci lateralni stranou PEC.
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