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Téma habilita¢ni prace: Rizikové faktory kardiochirurgického vykonu a jejich vliv na

klinické vysledky pacientd

1. Rozsah a dokumentace

Piedlozena habilita¢ni prace je zpracovana formou komentovaného souboru 3 originélnich
studii, které byly publikovany v letech 2016-2019 v Casopisech indexovanych
v databazich Web of Science a Scopus. Autor vybral prace, u nichz je uveden jako hlavni
(prvni) autor.

Predlozeny spis ma celkem 99 stran véetné seznamu publikaci autora, literarnich citaci a 3
ptiloh, které zahrnuji komentované prace in extenso. Strany ¢islované 6-53 jsou vénovany
prehledu problematiky a komentafi jednotlivych vybranych praci se zavéreénym shrnutim.

Text je ¢lenén piehledné, formulace jsou jasné a srozumitelné.

2. Zpracovani tématu, metody, vysledky

Vsechny tii v souboru obsazené a komentované prace se vénuji klinicky velmi dilezité
problematice rizikovych faktori kardiochirurgického vykonu a jejich dopadu na klinické
vysledky pacientd.

Prvni prace predstavuje retrospektivni multicentrickou studii provedenou na 5

kardiochirurgickych pracovistich v Ceské republice zaméfenou na srovnani vysledkl
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kardiochirurgickych vykonli u pacienti ve vysokém véku s nizkym, stfednim a vysokym
perioperaénim rizikem hodnocenym pomoci EuroSCORE II. Autofi pozorovali u
nemocnych ve vysokém riziku vyznamné vys$i perioperacni mortalitu, horsi dvouleté
pfeZivani a nizsi kvalitu Zivota.

Druha ptedloZzend a komentovana prace je monocentrickou retrospektivni analyzou
vysledku kardiochirurgickych vykonti provedenych u 288 pacienti v celkové nebo
kombinované hrudni epidurdlni a celkové anestezii. Autofi zaznamenali u skupiny
podstupujici vykon v kombinované anestezii krat$i dobu umélé plicni ventilace, kratsi
dobu pobytu v nemocnici, niz§i hodnotu skére hodnoticiho bolest a nizsi potiebu opiata
prvnich 24 hodin po operaci. Ve vyskytu pooperacnich komplikaci nebyl mezi obéma
skupinami vyznamny rozdil.

Tieti prace rovnéZz retrospektivné analyzovala u 124 pacientt indikovanych k elektivnimu
kardiochirurgickému vykonu a nésledn¢ komplikovanych rozvojem neinfekéniho
syndromu systémové zanétlivé odpoveédi nebo rozvojem sepse schopnost predpoveédét
rozvoj sepse pomoci stanoveni procenta nezralych granulocytd. Autofi ukazali, Ze
schopnost této metody odlisit sepsi od neinfekéniho syndromu systémové zanétlivé
odpovédi je srovnatelna s potencialem odliSeni téchto stavii pomoci stanoveni sérového

prokalcitoninu. PouZiti kombinace obou metod mé vyssi potencial odlisit obé komplikace.

3. Vztah vysledki k sou¢asnému stavu poznani

Problematika rizikovych faktort kardiochirurgickych vykont je vysoce aktualni, nebot
maji bezprostiedni vliv na perioperaéni pribéh a na casné i dlouhodobé vysledky
operacnich vykont. Tti vybrané, predlozené a v habilitaéni praci komentované originalni
prace MUDr. Michala Potizky, Ph.D. ukazuji jednak na Siroky rozsah autorova odborného
zajmu a také na aktualnost jednotlivych témat.

Kardiochirurgické vykony i ve vysokém veéku vedou ke zlepseni kvality Zzivota.
Stanoveni periopera¢niho rizika je jednim ze stézejnich kroku pro spravnou indikaci
vykonu. Problematika je dnes vysoce aktualni vzhledem ke starnuti populace a vzhledem
k narustu vyskytu komorbidit ve vysokém véku.

Prace vénovana srovnani celkové nebo kombinované hrudni epiduralni a celkové
anestezie u kardiochirurgickych pacientii operovanych v mimotélnim ob&hu je
vyznamnym  piispévkem kdiskusi o wvyznamu hrudni epidurdlni anestezie

v kardiochirurgii v soucasné dobé. A¢ jeji pouziti je zdrojem kontroverzi, mimo jiné také
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vzhledem k absenci rozsahlé evidence o jejim ptiznivém dopadu na morbiditu a mortalitu,
odkazuje autor na jeji vyznam v selektovanych situacich, pfedev§im u pacientt s plicnimi
komorbiditami.

Tieti prace je piispévkem kvyznamnému tématu diagnostiky sepse Vv pooperaénim
obdobi. Vcasné stanoveni diagndzy je zasadni pro progndzu pacienta. Univerzalni
biomarker neexistuje. Studie konfirmuje skutecnost, ze diagnostickd vytéznost roste pti

pouziti kombinace biomarkert.

4. Celkové zhodnoceni prace

Habilita¢ni prace, kterd komentuje ti1 vybrané autorovy originalni prace, se vénuje vysoce
aktudlnimu tématu rizikovych faktora kardiochirurgického vykonu a jejich vlivu na
klinické vysledky pacienti. Je vyznamnym piispévkem k diskusi o problematice
kardiochirurgickych vykont u pacienti ve vysokém veku, o postaveni hrudni epiduralni
anestezie v kardioanestezii v dnesni dobé a kone¢né také svymi vysledky pfispiva ke

snaham zlepsit diagnostiku sepse v asném pooperacnim obdobi.

5. Originalita

Originalita vysledka v pfedlozenych a komentovanych studiich je vysoka. Vybér praci,
kter¢ MUDr. Michal Potizka, Ph.D. do habilitacni prace predlozil, je uvazlivy. Prace je
kompaktni a skuteCnost, Ze autor habilitacni prace je hlavni (prvni) autor vSech

ptedlozenych praci, potvrzuje originalitu vysledka.

6. Otazky autorovi

1. Jak vyznamny byl rozdil v perioperaénim a poopera¢nim pribéhu u vysoce rizikovych
osmdesatnikti operovanych akutné a elektivné?

2. Jaka jsou indikaéni kritéria pro pouziti hrudni epiduralni anestezie v soucasné dobé na

autorove pracovisti?



7. Zavér

Téma habilita¢ni prace povazuji za velmi aktualni a praci samotnou, ktera komentuje tii
autorovy originalni prace, hodnotim celkové jako vysoce kvalitni a ve svych vysledcich
originalni.

Doporucuji praci v predlozené formé pfijmout a na jejim zdkladé doporucuji udélit titul

docent pro obor anesteziologie a resuscitace.
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