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VEC: Oponentsky posudok habilitaénej prace MUDr. Soni Gresovej, PhD.

Téma habilitacnej prace s nazvom ,Neinvazivna stimuldcia nervus vagus: nova
moznost’ lieCby obstrukéného spankového apnoe je vysoko aktudlna vzhladom k vysokej
prevalencii obstrukéného spankového apnoe v populacii a limitovanym moznostiam lie¢by u

pacientov, ktori netoleruju lie€bu pozitivnym pretlakom.

Obsah prace

Po definovani cielov prace sa autorka v teoretickej Casti venuje suCasnému stavu
poznatkov o obstrukénom spankovom apnoe a jeho liecbe. Klasifikuje obstrukéné spankové
apnoe v systéme poruch spanku- spankovych poruch dychania. Uvadza zname etiologické
Cinitele pri vzniku obstrukéného spankového apnoe v podobe znizenej tirovne ventilacie pocas
spanku v kombinacii s neuromuskularnymi a anatomickymi rizikovymi faktormi. Medzi
neanatomické faktory radi centralnu distribuciu tuku, obezitu, pokroc€ily vek, muzské pohlavie,
spanok na chrbte. Niektoré rizikové faktory, vratane obezity a Struktiry mikkych tkaniv
hornych dychacich ciest povazuje za dedi¢né. Detailne je popisovany diagnosticky postup
poruchy dychania v spanku zahfniajuci pre ochorenie typické anamnestické udaje (chrépanie,
prerusovanie dychu v spanku, nokturia), pouzitie skriningovych dotaznikov, nalezy pri
objektivnom vysSetreni a Specifické diagnostické metddy- nocné polysomnografia a skriningova
oxymetria a polygrafia. Osobitna pozornost’ je venovana komorbidnym ochoreniam- srdcovo-
a cerebro- vaskularnym (infarkt myokardu, firbilacia predsieni, kongestivne srdcové zlyhanie),

plucnym, obezite, inzulinovej rezistencii, kognitivnej dysfunkcii a d’alSim. V liecbe



spankového apnoe charakterizuje principy lieCby pozitivnym pretlakom, oralnym prostriedkom
liecby a chirurgickym postupom v liecbe. Stimula¢na liecba obstrukéného spankové apnoe sa
doposial’ sustred’ovala na invazivne postupy ako napr. stimulacia n. hypoglossus.

Postudenie efektu elektrickej aurikularnej stimulacie n. vagus (EAS) Vv ovplyvneni
respira¢nych udalosti v spanku respondérov EAS liecby bolo predmetom nerandomizovanej
klinickej prospektivnej Stadie, ktord je vysledkom mnohoroéného vedeckého vyskumu
somnologického timu Ustavov fyzioldgie a patofyziologie UPJS. Individualny vklad je
potrebné vyzdvihnut' pri vyvoji metodiky vizudlneho zndzornenia stimuldcie synchronizovane
s polysomnografickymi parametrami ako i Standardizovanie postupov pri identifikovani
stimula¢ného bodu a senzorického prahu u kazdého pacienta individualne.

Polysomnografické vysledky porovnania stimulaénych noci respondérov liecby
V porovnani s referenénymi nocami dokazalo pokles apnoicko-hypopnoického indexu 40-64%,
desaturacného indexu a mikroprebudeni a d’al$imi, ¢o mozno interpretovat’ ako upravu poruchy
dychania v spanku so zlepSenim architektoniky spanku. Autorka predpoklada, ze vlastnym
patomechanizmom je restartovanie dychania cestou dychacich centier a eliminacii patologickej
stimulacie pri redukcii obstrukcie dychacich ciest. Disproporcionalne kratSiu Cast prace
venovanej diskusii vysvetluje originalitou novej terapeutickej modality a chybajiacimi
porovnatel'nymi literarnymi zdrojmi. Neinvazivny charakter EAS lieCby by mal byt zarukou

dobrej tolerancie lie¢by a vhodnou alternativou pre pacientov, ktori netoleruja inu liecbu.

Forma prace

Préaca je vypracovana na 116 stranach, cituje 417 zdrojov, obsahuje 21 ilustracii a 11
tabuliek. Okrem toho je praca doplnena aj o zoznam pouzitych skratiek a znaciek. Po formalne;j
stranke préaca spiia naleZitosti kladené na habilitadnu pracu. Ocefiujem jej logické Glenenie, ako

aj Stylisticky precizne pisanie.

Otazky

1. Efekt farmakoterapie byva zvd¢Sa hodnoteny v rozpiti kvartilov. Preco ste pri
hodnoteni efektu liecby VNS respondérov a nerespondérov lieCby hodnotili 40% hranicu
zmeny oproti vychodzej hodnote AHI?

2. Stimulécia nervus vagus (VNS) je klinicky najviac vyuzivana v epileptologii. VNS
patri medzi paliativne moZnosti lie€by farmakorezistentnej epilepsie (FRE). Pochopenie vplyvu
nefarmakologickej intervencie na kvalitu spanku je dolezité vzh'adom na to, Ze kvalita spanku

priamo ovplyviiuyje frekvenciu zachvatov a kvalitu Zivota pacientov s FRE.



Existujuce nalezy o kvalite spanku a spankovom apnoe u pacientov s FRE pred a po implantacii
VNS, avSak neraz s rozporuplnymi nalezmi v zmysle efektu na poruchu dychania v spanku
s kazuistickymi popismi jeho zhorSenia vplyvom VNS, ale aj zlepSenim dychania u cCasti
detskych pacientov.

V ¢om pramenia rozporné klinické pozorovania? Myslite si, ze titracia VNS v uvode liecby by
mohla predstavovat’ nova intenzivnu stimulaciu n. vagus s pozitivnym efektom na poruchu
dychania v spanku na rozdiel od plnej terapeutickej fazy kde je pacient adaptovany na

stimulaciu? Aky vyznam zohrava celkova uroven aplikovanej stimulacie?

Zaver

Predlozend habilitaéna praca spiia obsahové a formalne naroky kladené na takyto typ prace.
Pracu odporucam prijat’ ako vhodny podklad na obhajobu v ramci habilitacného konania a po
jej uspesnom zaviseni navrhujem MUDr. Soni Gresovej, PhD udelit’ vedecko-pedagogicky titul
docent v odbore habilitaného konania a inaugura¢ného konania: normdlna a patologicka

fyziologia.
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