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Oponentni posudek

na kandidatskou disertaéni praci MUDr. Zuzany Charvatové-Chvojkové - “Odolnost
nezralého srde¢niho svalu k nedostatku kysliku”.

Prace je clenéna klasickym zplisobem na tivod a literarni prehled o soucasnych
znalostech studované problematiky, cile prace, pouZity materidl a metody, vysledky, diskusi,
zavery a pouZitou literaturu. Rozsah price je 85 &islovanych stran, z nichZ &ast obsahu
zabiraji obrazky (celkem 25) a tabulky (celkem 9). V praci je pouZito kolem 130 odkazi
predev$im na zahrani¢ni literaturu. Celé dilo je psdno Ctivou Cedtinou bez zbytednych

RT3

manglikanizmi®,

a) Aktudlnost zvoleného tématu.

Autorka feSila téma velice aktudlni zabyvajici se odolnosti nezralého myokardu
k nedostatku kysliku u tfech vybranych modeli laboratornich potkantl. Za velmi pozitivni lze
oznalit pouZiti neonatalniho srdce potkani se sponténni hypertenzi kmene SHR.
Z mechanismil, které by se vprocesu patogeneze ischemicko-reperfuzniho pogkozeni
neonatalniho srdce mohly uplatiiovat, byly podrobngji studovany vlastnosti mitochondrialniho
poru. Béhem poslednich let se stile Gast&ji objevuji studie, které porovnavaji odolnost
»zralého® a , nezralého” myokardu k hypoxii a ischemii, nebot’ se ukazuji vyrazné vékové
rozdily. To mé vyznam predeviim pro provadéni chirurgickych zakrokd na myokardu déti a
zaroveil k odhaleni kritickych vyvojovych period pro vznik ischemické choroby srdecni.

Z tohoto diivodu se domnivam, Ze téma disertaéni prace bylo zvoleno velmi vhodné.

b) Spinéni vytéenych cilii a pouzité metody.

Cile disertacni prace byly stanoveny tak, aby v prib&hu disertace na né mohlo byt
odpovézeno a aby se ziskané vysledky daly porovnat s poznatky z dospélych srdci. Témto
cilim odpovidaji také vybrané metodické postupy, které dokazuji schopnost autorky zvladat
metody prace s izolovanymi orgény pfes biochemickd méfeni az po stanovovani exprese
protein metodou Western blotu.

¢) Vysledky a diskuse.

Vysledky jsou prezentovany piehlednou formou. Kapitola je ¢lenéna tak, aby nalezy
navazovaly na jednotlivé otizky prace. Jednotlivé grafy a tabulky jsou dostateéné ilustrativni
a nedochazi ke zbyte¢nému zdvojovani informaci uvadénych soucasné v textu a v grafickém
zpracovani.
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,Diskuse* je vécné a plné v souladu se zaméfenim kapitoly. Autorka davéa své nalezy
do souvislosti s nalezy ve svétovém pisemnictvi, coZ ukazuje na jeji schopnost tvurciho
uvaZzovani.

Zavér shrnuje dosazené vysledky. Je evidentni, Ze odolnost myokardu k nedostatku
kysliku je v8kové zavisla a zévisi také na zvoleném genotypu. Z prace take vyplynulo, Ze
mechanismy, které se podileji na ischemicko-reperfuznim poskozeni jsou pravdépodobné
odlisné u dospélych a nezralych srdci. Autorka jasné ukézala, Ze blokada mitochondrialniho
péru v nezralém srdci nema efekt, u dospélych srdei tato blokada sniZuje rozsah poskozeni.

K ptedloZené praci mam nasledujici dotazy.

Str. 14 — zminka o rozdilech v hladinich izoforem PKC mezi novorozenym a dosp&lym
srdcem. MiiZe autorka blize specifikovat co to miiZe znamenat z hlediska protekce srde¢niho
svalu k hypoxii?

Str. 22 — hypertroficky myokard je citlivéjsi k ischemii. MiZe se jednat o delsi difuzni dréahu
pro kyslik, ¢i jiné mechanismy?

Str. 51 — jaké vysvétleni méa autorka pro skute¢nost, Ze existuje rozdil v IP mezi zvifaty
kmene Wistar a Wistar-Kyoto?

Obecn&. Autorka pouziva ,,mlad'ata” a dospé€lé samce. Jsem si védom, Ze ur€it pohlavi u tzv.
mlad’at je obtiZzné. Piesto se nemohu nezeptat, co soudi autorka o pohlavnich rozdilech? Je
citlivost samé&ich srdci k ischemicko-reperfuznimu poskozeni odlina v porovnani se srdci
izolovanymi ze samic?

Po diikladném prostudovani pfedloZené disertaéni prace jsem dospél k jednoznaénému
nazoru, Ze¢ autorka prokézala hluboké teoretické znalosti i schopnost samostatné védecke
prace. Doporuduji proto, aby na zéklad¢ piedlozené prace byl MUDr. Zuzané Charvatove-
Chvojkové udglen titul Ph.D.

V Praze dne 20. biezna 2008 RNDr. Jaroslav Kunes, DrSc.
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