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Vézeny péan dekan,

Na zéklade Vasho vyziadania zasielam oponentsky posudok habilitatnej prace MUDr.
Mareka Lacka, PhD , odborného asistenta na Klinike ortopédie a traumatologie pohybového

Gistrojenstva LF UPJS a UN L.P. Kosice.

Nazov prace: Rizikové faktory zlyhania totalnych endoprotéz kolenného kibu

Vseobecna charakteristika

Predlozena habilita¢na praca je prehl'adne a zrozumitel'ne napisand na 128 stranach.
Text vhodne dopliia 61 tabuliek, 19 grafov a 16 obrazkov. Zoznam bibliografickych
odkazov obsahuje 153 literarnych titulov (ztoho 3 prace su zo slovenského

pisomnictva). Z obdobia poslednych 5 rokov je 77 citovanych titulov.

1. Aktualnost’ zvolenej témy

Endoprotetika kolenného kibu zaznamenava na Slovensku v poslednych rokoch
prudky rozvoj. Miera priaznivych klinickych vysledkov a celkova doba prezivania
kolennych aloplastik vSak nedosahuje takych hodnot, aké registrujeme v pripade
nahrad bedrového kibu. Jednou zmoznosti ako zvysit efektivitu tejto liecebnej

metddy je identifikovanie a odstranenie rizikovych faktorov, ktoré stvisia so zlyhanim



kolennych nahrad. Z tohto pohladu povazujem tému za aktudlnu ajej vyber pre

klinicku prax za vel'mi vhodny.

Ciele, zvolené metody spracovania a dosiahnuté vysledky

Cielom prace bola analyza stavu primarnej a reviznej endoprotetiky kolenného kibu
na pracovisku autora v obdobi rokov 2002 az 2017, s naslednym retrospektivnym
vyhodnotenim rizikovych faktorov zlyhania totalnych kolennych endoprotéz.
Hodnoteny subor bol tvoreny 1393 primarnymi implantaciami totalnych endoprotéz
kolenného kibu, pri¢om k operaénej revizii doslo v 62 pripadoch. Klinicky subor bol
podrobeny podrobnej Statistickej analyze. Vysledkom bolo identifikovanie
prediktivnych negativnych faktorov, ktoré boli spojené so zlyhanim kolennych néhrad.
Autor dosiahnuté zistenia kriticky konfrontoval s literarnymi tdajmi a jasne
formuloval zaver s odportacaniami pre klinicku prax.

Definované ciele habilitacnej prace boli splnené.

Pripomienky a otazky

Praca je vhodne zdokumentovana a $tatistiky spracovana. Odborna troven prace, ktora
odraza systematicku dlhodobu vedecko-vyskumnu a lie¢ebno-preventivnu ¢innost’
pracoviska v oblasti kibovej endoprotetiky, je na vysokej urovni. Po jazykovej

a formalnej stranke mam len minimalne vyhrady.

Navrhy na otazky:

1. Akym sposobom prebieha klinické sledovanie pacientov po implantacii kibovej
endoprotézy na VaSom pracovisku ?

(mam na mysli, ¢i si kontroluje operovanych pacientov samotny operatér, ci
existuje akysi dispenzdr pacientov S pravidelnymi ambulantnym kontrolamia RTG
vySetrenim)

2. Vdiskusii udavate, ze pri¢inou véacsieho podielu aseptického uvolnenia na
pri¢indch vcasnych revizii vo VaSom hodnotenom stbore (a naopak nizsieho
podielu periprotetickej infekcie) v porovnani s literarnymi udajmi, by mohla byt
nediagnostikovand mitigovana infekcia. Akym vySetrovacim algoritmom

diagnostikujete infekciu kibovej nahrady ?



Zavereéné hodnotenie

Habilita¢na praca MUDr. Mareka Lacka, PhD spiia kritéria, ktoré st pozadované
k uskuto¢neniu habilitaéného konania a odporuc¢am ju kladne prijat’.

Vv Bratislave 3. aprila 2018

prof. MUDr. Milan Kokavec, PhD., MPH



