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Vlastni hodnoceni

Aktualnost zvolené problematiky

Problematika prevence détskych urazi je vysoce aktualni téma vzhledem k pravé bézicimu
ambiciéznimu Narodnimu akénimu planu prevence détskych trazii, schvalenému vladou CR na léta
2007-2017. MUDr.Iva Truellova se podilela na tvorbé Strategie pro prevenci détskych Grazii a z ni
vzeslého Narodniho akéniho planu (NAP) a je v souc¢asné dobé jednim z prednich odborniki v této
oblasti. Svoji analyzu stavu détské urazové mortality a morbidity uzaviela zjisténim, ze pozadované
snizeni mortality a zavaznosti traza déti 0-19 let starych nelze dosahnout bez systémového feSeni a
spoluprace vSech sektort, které Grazovost déti mohou ovlivnit. V disertaéni praci se soustfedila na
dosud malo zpracovanou problematiku preventivni ¢innosti praktickych lékaii pro déti a dorost.

Stanovené cile doktorské disertacni prace

Stanovené cile byly dosaZeny.Situace v détské urazovosti byla vy€erpavajicim zptisobem
popsana a bylo provedeno kritické srovnani se zahrani¢nimi udaji.Vyhodnoceni dosavadni
situace v urazové prevenci vedlo autorku k navrhu priorit pro dalsi obdobi.Podklady pro
preventivni ¢innost praktickych lékait pro déti a dorost jsou zpracovany.

Nové poznatky, které byly dosazeny v doktorské disertacni praci

V ¢Casti teoretické ( 21 stran) autorka vyCerpavajicim zpiisobem shrnula veskeré dosazitelné
informace, nékteré zdroje dosud nejsou v CR znamé a dostupné jsou pouze na webovych
strankach.Zvlasté dokumenty OSN,WHO a EU tykajici se Grazové prevence jsou zcela
aktualni a pro ¢eskou odbornou vefejnost je jejich znalost potfebna.Autorka kriticky
zhodnotila postaveni Ceské republiky ve strukturaich WHO a EU, které se zabyvaji ochranou
zdravi déti.

Ve vyzkumné ¢asti ( 114 stran) autorka zpracovala veskeré dostupné udaje ze zdroji v CR do
zcela nového pohledu na spektrum klinicky osetfenych trazi podle diagnéz a Gdaji o
mortalité a soustiedila se na nejcastéjsi a nejtézsi urazy ve spojeni s rizikovymi
faktory.Zvlastni pozornost pak vénuje domacim uraziim déti jako ustfednimu problému
zpracované oblasti. Zhodnoceni détské urazovosti v CR je pojato komplexné, zahrnuje i




trendy a podchycuje problematicka mista. Zcela nové poznatky ziskala autorka ze srovnani
CR 1daji se zahrani&nimi, kde se podafilo nazorné popsat rozdily a mezi staty, evropskym
primérem a CR. Zv14§t& zajimavy je pokus o zpracovani klinickych pyramid, kde jasné
prokazuje nedokonalost a mezery ve sbéru validnich dat pro srovnavaci studie a védeckou
analyzu dostupnych dat.Autorka analyzuje i moznosti posouzeni dat z probihajicich systému
sbéru dat-v bezpe¢né komunité Kroméfiz a pilotnim projektu Narodniho registru détskych
urazu.

Kritické zhodnoceni dosavadni strategie prevence détskych trazi je nasledovano navrhy na
aktualni priority pro nejbliZsi obdobi.Toto zhodnoceni je dosud jediné od roku 2006, kdy byla
strategie vytvoiena.Novym prvkem, ktery autorka spravné zatadila je spojeni netimyslnych a
umyslnych urazt do jediné strategie a dale pak rozsifeni posuzovanych dat do véku 19 let, coz
je v CR prvni pokus o systematické zhodnoceni tirazovych dat 0-19 let.

Hodnotim vysoce pohled ze Sirsi perspektivy, ktery je nasledovan pfenosem informace na
nejnizsi akeni aroven.Jak vyplyva z diskuse je ziskani validnich srovnatelnych dat velky
problém, ktery pfesahuje moZnosti béZné vyzkumné studie.Ale dostate¢né Siroky zabér

z ruznych zdroji pfesto poskytne pomérné jasny obraz o realném stavu prevence détskych
urazi.

Podklady pro preventivni ¢innost PLDD jsou zpracovany na zakladé hlubokého studia
dostupnych materialt a mohou slouzit jako praktickd pomiicka a studijni material.Zvlastni
ocenéni zasluhuje zpracovani oblasti domacich trazi, které jsou dosud nezpracovanou
kapitolou.Navrh metodického pokynu je zpracovan piehledné a se znalosti nejen trazové
prevence, ale i mozZnosti a potfeb praktického lékare.V tomto zakladnim materialu jsou
informace potiebné pro porozuméni problému Iékafem a sestrou, a podklad pro edukaci
rodich a déti.Soustfedéni na skupinu 0-5 let povazuji za novatorsky piistup, protoze se
obvykle prevence omezuje na rist a vyvoj, vyZivu a vakcinaci, na bezpe¢nost déti se obvykle
mysli aZ po prvnim urazu a lékafi dosud Casto nepovazuji Girazy za primarné medicinsky
problém.

Pripominky

Pro snadnéjsi orientaci v textu disertacni prace by bylo vhodné mit v obsahu uvedena ¢isla
stanek, alespon hlavnich kapitol.

V autoreferatu schazela strana 23, ale text bylo moZno najit ve vlastni praci.

Nedoporucuji uzivat pojmu ,,topeni*, pouze tonuti a utonuti.

Otazky pro obhajobu:

Vysvétlete pro¢ se pravdépodobné lisi trendy v nékterych typech trazii a napi.v dopravnich
jsou velmi podobné ve statech EU.

Diivody vy33i sebevrazednosti v CR ve srovnéani s primérem EU.

Cast&j3i hospitalizace a snizujici se umrtnost v CR jako néasledek zmén zdravotni péce.
Nazor na pravni odpovédnost spole¢nosti.



ZAVER

Doporucuji diserta¢ni praci MUDr.Ivy Truellové k obhajobé a navrhuji po uspéSném
obhajeni udéleni titulu PhD.ve védnim oboru Prevence, naprava a terapie zdravotni a
socialni problematiky déti, dospélych a senioru.

Misto vypracovani a dalum/ V Praze dne 2.11.2009
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Podpis: y%/éf,{,*/\.
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Formdlni stranka prace

Diserta¢ni prace MUDr. Ivy Truellové je rozdélena na €ast teoretickou a vyzkumnou a
ma celkem 148 stran + seznam pouzité literatury a 2 pfilohy. Obsahuje celkem 36 grafi a 21
tabulek. V seznamu literatury je uvedeno 96 citaci, v pfehledu praci autora souvisejicich
s disertaci (dodaném v autoreferatu) je celkem 10 citaci.

Konstatovat, e se prace ,Systémové feSeni prevence détskych urazi v CR a innost
praktickych lékait pro déti a dorost“ zabyva nanejvy$s aktualnim tématem pokladam za
zbyte&né. Problematika epidemiologie a systémové prevence détskych urazi je v Ceské
republice stale rozdrobena, nesystematicka a dostupna data jsou Casto netplna a plné
nekompatibilni.

Teoreticka ¢ast obsahuje nékteré deskriptivni charakteristiky epidemiologie détskych trazi
obecné, veetné déleni dle mechanizmti urazového déje a nejCastéjSich rizikovych faktort
participujicich na urazovém dé&ji, spolu s nékterymi zahrani¢nimi udaji tykajici se odhadi
nakladi spojenych s détskymi trazy. Do této Casti jesté autorka vlozila kliCové dokumenty
WHO a EU na poli prevence détskych uraz.

Teoreticka ¢ast prokazuje velmi dobrou orientaci doktorandky ve vSech vySe zmifiovanych

oblastech.

Ve vyzkumné ¢asti disertalni prace si vyty¢ila autorka spisu hned 5 cild, a to:
1. zmapovat situaci na poli détské urazovosti v CR dle dostupnych dat
2. porovnat tuto situaci se zahrani¢im
3. vyhodnotit stavajici strategii v oblasti prevence détskych urazi v CR a stanovit

priority na nejblizsi léta




4. navrhnout podklady pro systémovou prevenci détskych Grazi se zamérenim na urazy
v domacim prostifedi a na moznosti monitorovani a ucinné intervence praktickych
lékaiti pro déti a dorost (PLDD) v této oblasti.

5. Pfipravit navrh metodického pokynu pro rutinni praci PLDD v prevenci détskych

urazu

Po formalni strance prakticky spliuje prace doktorandky MUDr. I. Truellové vSechny
nalezitosti kladené na doktorskou disertacni praci. Téma je celospoleCensky velmi aktualni,
prace piehledné rozdélena do jednotlivych celki, grafické zpracovani ma velmi dobrou

uroven, vybeér pouzité literatury je reprezentativni.

Z formalniho hlediska
nemam prakticky zadné pfipominky. Prace je psana hezkou cestinou, nékteré preklepy a

piehozena pismena spiSe sve€d¢i o pozornosti oponenta nez o nepozornosti autorky.

Metodicka stranka prace
Prace se snazi zmapovat soucasnou situaci a trendy na poli détské urazovosti v Ceské
republice formou kompilace a komparace epidemiologickych dat ziskanych ze vsech
dostupnych zdrojii u nas i v zahrani¢i, vyvodit odpovidajici zavéry a znich navrhnout
optimalni systémovou strategii prevence détskych trazi, véetné navrhu Metodického pokynu
pro PLDD se zaméfenim na problematiku prevence détské urazovosti. Situace Casto nebyla
jednoducha vzhledem k prezentaci dat z riznych zdroji, v rizné formé, v odlisnych vékovych
skupinach, za rizna ¢asova obdobi.

Diskuse podrobné na péti stranach hodnoti silng;si i slabsi stranky zvoleného pfistupu
k danému tématu a nastifiuje dal§i moZznosti, zejména epidemiologické surveillance détskych
urazi po zavedeni Narodniho registru détskych wirazi do praxe a piijeti Metodického pokynu

pro praci PLDD v této oblasti.

Z metodického hlediska

bylo by prehlednéjsi a vysledek validnéjsi, kdyby autorka prace srovnavala vysledky za
stejna obdobi. (jednou roky 2004-2006, podruhé 2005-2006, pak 2005 a pramér let 2004-
2006, pripadné roky 2000 a 2008). :

Umrtnost (hruba) predstavuje pocet zemfelych za ur€ité obdobi (rok) a prepocitava se na

100 000 osob. V procentech se uvadi proporce umrti na ur€itou pfi¢inu a z urcitého celku a




v absolutnich ¢islech pocet umrti. (napf. strana S1, 53, 54, 94) Tohle si bohuzel pletou :
renomovani epidemioloueye

Pozor na piebirani informaci z nezdravotnickych oborti. Napf. graf 13, 14. — usmrcené déti se
11Z nevvviieli...(vvyvol poc¢tu usmrcenvch déti). nebo grat ¢.28. misto miry usmrceni se

pouziva termin specificka umrtnost.

Jelikoz prace ma S§ir§i zabér a epidemiologicka data jsou pouze jeji soucasti, nema téchto

par terminologickych poznamek vliv na jeji vysokou trover.

Odborna stranka prace

Po odborné strance je mozno vyzdvihnout nejen velmi dobry piehled Dr. I. Truellove v
problematice epidemiologie détskych urazii a moznostech prevence, ale také organizacni
schopnosti na poli zdravotnického managementu a tvorby zdravotnické politiky, diky kterym

je realna nadéje implementace dosazenych zavéru do praxe.

Otazky:
1. Nebylo by lepsi a vice motivujici srovnavat nasi situaci v epidemiologii détskych

urazu spise se staty EU, které jsou na $pici pomyslného zebficku, nez s primérem EU?

2. Domniva se autorka prace, ze negativni demograficky trend v CR (od roku 2000 do
roku 2006 ubylo témér 175 000 déti do 14 let) muize mit vliv na interpretaci trendu
vyskytu, hospitalizaci, pfipadné poctu zemielych na nasledky urazu ve vyse

zmifiovanych vékovych skupinach?

Zaver

Téma, které si vybrala a zpracovala MUDr. Iva Truellova ve své doktorskeé disertacni praci
je velmi aktuadlni a zavazné. Pfi feSeni této prace autorka prokazala nejen své odborné
znalosti a piehled v dané problematice, ale také schopnosti samostatné védecké prace.

Podle mého usudku prace splnila pozadavky kladené na disertacni doktorskou praci a
proto ji doporucuji k obhajob& a nasledné po jejim uspéSném obhajeni doporucuji udéleni
akademického titulu doktor (ve zkratce PhD) ve smyslu § 47 Zakona o vysokvch Skolach ¢.
111/98 Sb. :

V Praze, 6. 11. 2009
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Vlastni hodnoceni

Aktualnost zvolené problematiky

Dr. Truellova si vybrala pro svoji praci velice aktuaini téma. Urazy déti v Ceské republice, i
pres pokrok, ktery byl v poslednich letech v prevenci ucinén, jsou stale hlavni pficinou
morbidity i mortality a patii mezi priority verejného zdravotnictvi.

Stanovené cile doktorské disertacni prace (spinéni cild)

Dr. Truellova uspésné spinila cile své disertatni prace kde nejenom popsala situaci
v trazovosti v Ceské republice a porovnala ji se zahranigim, ale také se pokusila na zéakladé
analyzy dostupnych zahrani¢nich i ceskych urazovych dat a vlastnich zkuSenosti vytvorit
podklady pro ucCinnou systémovou prevenci détskych dGrazt prostfednictvim navrhu
metodického pokynu pro praktické lékare pro déti a dorost (PLDD) zamé&feného na prevenci
détskych Graza.

Nové poznatky, které byly dosazeny v doktorské disertacni praci — detailné popsat
Metodicka stranka prace

Autorka ve své praci vyuzila sekundarnich zdroji pro podrobné zhodnoceni situace v oblasti
détskych Urazl ve svéte, Evropé i u nas. Kriticky shodnotila rizné zdroje, které jsou u nas
dostupné — napi. UZIS, CSU, policejni data, data z rGznych pilotnich vyzkumi. Popsala
zavedeni noveho registru détskych Grazu, jehoz iniciovani se sama aktivné zucastnila.

Vyzkumna cast

Na zakladé hodnoceni dat Dr. Truellova podrobné popsala Grazy v Ceské republice podle
mechanismu urazového déje, mista, sezonnosti vyskytu i rizikové faktory. Bylo by mozna
jesté piinosné&jsi popsat situaci v delSim Casovém rozmezi a vliv politické transformace,
ekonomickych a riznych legislativnich zmén, napf. povinné pouzivani autosedacek,
cyklistickych pfileb apod. na détskou urazovost (to vSak nebylo cilem prace). Zajimavé bylo
srovnani s jinymi staty Evropské Unie. Prakticky velice pfinosna je kapitola popisujici
systémovou prevenci détskych Urazt se zvlastnim zretelem na domaci Grazy a Cinnost
praktickych lékart pro déti a dorost. Zejména bych chtél vyzvednout navrh metodického
pokynu véetné prodrobného dotazniku pro PLDD, ktery je navrzen vzhledem k rizikovym
faktorim jednotlivych vékovych obdobi. Tato velice prospésna intervence bude vyzadovat
podrobné zhodnoceni ucinnosti, pfedpokladam vsak, ze mize vyznamné pfispét k dalSimu
snizeni détské Urazovosti v Ceské republice.




PFripominky
K praci mam jenom dil¢i pripominky:

1. S. 25 — naklady trazl B81-296 bilionti Euro, zfejmé nedopatrenim je chyba v pfekladu
a mélo byt uvedeno 81-296 miliard. (billion — miliarda; bilion — trillion)

2. S. 28 - preventivni opatieni dopravnich trazu — misto kontroly povolené rychlosti
(enforcement) je efektivnéjsi vyuziti riznych dalsich metod k omezeni rychlosti
vcetné zmény dopravniho prostfedi (engineering).

3. S. 29 — prevence tonuti — instalovani bariér vhodné doplnit samouzaviracimi a
samouzamykatelnymi brankami.Vyvaroval bych se pouZiti terminu ,topeni” (s. 51).

4, S8.29 - prevence padl — nesouhlasim s uzivanim choditek pouze kratkodobé a pod
dohledem, jak je uvedeno v praci, ale doporucoval bych prodej a dovoz choditek
uplné zakazat a doporucit pouzivani tzv. ,activity play stations".

5. S. 69 —graf €. 3 — chybi legenda, pro grafy 1-4 — je vhodné uvést celkovy pocet Urazl
(n=7)

6. S. 115 — v podkapitole o choditkach by bylo vhodné doplinit hlavnf preventivni
opatfeni podobné jako v ostatnich podkapitolach.

7. Dotaznik k prevenci détskych urazl — doporucoval bych pieskrtnout nebo jinak
vyznacit, ktera policka v kterém véku je aktualni zkontrolovat — (napf. pfi preventivni
prohlidce v 15 letech neni dilezZité se ptat na prebalovaci stul).

8. Pro vétsi prehlednost vyvarovat se pouziti 3 dimenzionalnich grafi pro dvou-
dimenzionalni data (napf. s. 86).

Otazky

1. Jaké jsou mozné priginy, Ze v CR ve srovnani s EU imira vyznamné vice déti 0-19 let na
dopravni Urazy? Existuji Gdaje o pouziti zadrznych systém(? (BESIP, policie, Centrum
dopravniho vyzkumu) Jaka preventivni opatieni jsou zahrnuta v Narodnim akénim planu i
navrhu pro PLPP?

2. Uspésnost komunitni prevence urazd je neoddiskutovatelna — viz kapitola o bezpeéné
komunité Kroméfiz — co by autorka doporucovala pro dal$i rozsifeni komunitni prevence a
sité bezpeénych komunit v Ceské republice?

ZAVER

Prace jednoznacné spinila pozadavky kladené na disertacni doktorskou praci a proto ji
doporucuji k obhajobé a nasledné po jejim uspéSném obhajeni doporucuji udéleni
akadmického titulu PhD v studijnim programu: Specializace ve zdravotnictvi, studijnim oboru:
Prevence, naprava a terapie zdravotni a socialni problematiky déti, dospélych a seniort.

Misto vypracovani a datum: Al Ain, Spojené Arabské Emiraty, 16.11.2009

Podpis: { {/é




