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Text posudku

PfedloZena prace ma celkem 85 stran, z toho na vlastni text pfipada 60 stran. Pfred
textem jsou zarazeny prohlaSeni autora, identifikaéni zaznam disertace, podékovani,
abstrakt a kliCova slova (v Ceské a anglické verzi), seznam zkratek a obsah. Za textem jsou
pfiloZzeny souhrn v Ceské i anglické verzi, pfehled literatury a pfehled publikaci autora
rozdéleny na publikace, které jsou podkladem disertaCni prace a publikace bez vztahu
k tématu disertacni prace.

V Uvodu se autor zabyva obecné vyznamem cévnich mozkovych piihod, zakladni
anatomii karotické cirkulace (zde by si zaslouzZila zminku i vertebrobazilarni cirkulace,
zasobuijici krvi dal$i oblasti mozku) a zakladni patofyziologii karotické stendzy. Autor uvadi

"Nejstarsi uzivanou metodou k detekci zuzeni tepny byla angiografie. ... Pozdéji se vyvinuly
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neinvazivni metody, které angiografii nahradily. Dnes se angiografie pouziva jen vyjimecné
v pfipadé nejistoty béhem diagnostiky." Zde by bylo vhodné zminit, Ze se jedna o
"katetrizadni angiografii". V ramci medikamentdzni terapie zmifiuje autor v Uvod pouze
"antiagregacni terapii" a mél by zde zminit i terapii hypolipidemickou (statiny) — tuto pfitom
v dalSim textu uvadi. Autor dale pojednava o obecné historii karotickych stendz, pfiCemz
zadina jiz v antickém Recku, o historii [é¢by téchto stendz a jejich epidemiologii, o anatomii
a histologii karotid, patofyziologii aterosklerozy karotid, patologickém obrazu
aterosklerotického platu, pfiznacich karotické stendzy, jeji diagnostice pomoci digitalni
subtrakéni angiografie (DSA) i neinvazivnich metod a lé€bé konzervativni, chirurgické i
endovaskularni (v€etné porovnani poslednich dvou zminénych modalit).

V nasledujicich Castech disertace prezentuje autor 3 vlastni prvoautorské studie.
V prvni studii, ktera byla publikovana v roce 2023 v ¢asopise Antioxidants (Basel) (IF2022
7,0; Q1), se autofi zabyvali histologickou strukturou karotickych platl a jejich vztahem ke
klinickym projevim. Prokazali pfitom vztah mezi symptomatickou stendzou a pfitomnosti
pénovych bunék a trombdzou v platu a také nestabilnim platem dle komplexniho hodnoceni
dle American Heart Association (AHA). Vysledky této studie jsou pfinosem k pochopeni
patofyziologie rozvoje nestabilniho platu, nemaiji vSak pfimé klinické uplatnéni.

Ve druhé studii, publikované v roce 2022 v ¢asopise Acta Neurochir (Wien) (IF 2,4;
Q2) hodnotili autofi pfesnost stanoveni stupné karotické sten6zy pomoci DSA ve srovnani
s histologicky zpracovanymi platy ziskanymi béhem karotické endarterektomie (CEA).
Neprokazali pfitom korelaci mezi stupném stenézy namérenym obéma metodami, a to dle
klasifikaci European Carotid Surgery Trial (ECST) ani North American Symptomatic Carotid
Endarterectomy Trial (NASCET). Vysledky této studie jiz maji dopad na klinickou praxi, kdy
by podle stanoviska autord méla byt doporuéeni pro alternativni angiografické metody
(vypocetné tomografickou angiografii [CTA] a magneticko-rezonan¢ni angiografii [MRA])

individualizovana a neméla by byt zalozena pouze na DSA.



Nejvétsi potencialni dopad pro klinickou praxi pak maji vysledky tfeti studie,

publikované v roce 2022 v Casopise J Stroke Cerebrovasc Dis (IF 2,5; Q3), ve které

prokazali autofi roli biomarkeru oxidativniho stresu malonyldialdehydu (MDA) jako

prediktoru nestabilniho karotického platu — jeho hladina byla signifikantné vy33i u pacientd

s platy symptomatickymi ischemickou cévni mozkovou pfihodou ve srovnani s pacienty

s platy symptomatickymi amaurosis fugax a s platy asymptomatickymi. Stanoveni

plazmatické hladiny MDA pFfedoperacné mélo vétsi prediktivni vyznam neZ histologicka

analyza platu s vyuzitim klasifikace AHA.

V zavéru disertace autor shrnuje vysledky vySe uvedenych studii a jejich mozny

dopad pro klinickou praxi.

K disertacni praci mam fadu (pfevazné formalnich, ale i obsahovych) pfipominek.

V Abstraktu se objevuji nékteré zkratky bez jejich rozepsani (AHA, ECST).

V textu nejsou v nékterych pfipadech uzity zkratky jiz pfi prvnim vyskytu terminu, pro
ktery jsou nasledné pouzivany; nékteré zkratky pak nejsou rozepsany pfi jejich prvnim
uziti. | po definovani nékterych zkratek nejsou tyto konzistentné uzivany v dalSim textu.
V disertaci se objevuji drobné preklepy, chybégjici ¢arky, nékde autor uziva chybné
desetinné teCky misto desetinnych Carek, u CO2 a Oz neni dvojka ve formatu dolniho
indexu.

Zkratka ,CT“ pfedstavuje nikoliv ,pocitacovou tomografii“, ale ,vypocCetni tomografii.
Zkratka ,MRA" predstavuje nikoliv ,magnetickou rezonanci s tomografii, ale
,magneticko-rezonan¢ni angiografii®.

Zkratka ,, TOF“ predstavuje nikoliv ,time of light®, ale ,time of flight®.

Misto terminu ,kognitivni upadek® je vhodnéjSi pouzivat termin ,kognitivni pokles® nebo

~kognitivni deficit”.



Misto terminu ,hypertense* je vhodné&jsi pouzivat v souvislostech disertaéni prace termin
.arterialni hypertenze®, protoze v neurovédach pracujeme (v jinych souvislostech) i
s terminem ,intrakranialni hypertenze®.

Prestoze je odkazovano na Tabulku 1 na strané 21, samotna tabulka je az na strané 37.
Chybné je nasleduijici tvrzeni: ,Pokud ale dojde k protrzeni platu a k embolizaci, projevi
se tato udalost jako ipsilateralni monokularni slepota ¢&i hemisferalni infarkt —
oznacovano jako tranzitorni ischemicka ataka (TIA) nebo ischemicka CMP (iCMP).“ Je
totiz nutno rozliSovat mezi tranzitorni ischemickou atakou a mozkovym infarktem — oboji
sice vznikaji v dusledku mozkové ischémie, ale TIA rozhodné neni mozkovym infarktem.
V souCasné dobé navic plati tkafiova definice TIA — bez jejiho striktniho ¢asového
ohraniceni.

Neni také pravdou, ze v pfipadé postizeni karotidy je vyznamné&jSi neurologicky deficit
na horni koncetiné (autorem nespravné oznacované jako ,ruka“) nez na koncetiné dolni
(autorem nespravné oznacCované jako ,noha“). Toto je typické pro postizeni arteria
cerebri media, zatimco pfi postizeni arteria cerebri anterior (rovnéz vétve vnitfni karotidy)
je neurologicky deficit naopak vyraznéjsi na koncetiné dolni.

CTA nelze oznaCit jako zcela neinvazivni metodu, protoZe vzhledem Kk nikoliv
nepodstatné radiaCni zatézi, kterou autor ostatné sam spravné zmifuje, se jedna o
metodu semiinvazivni.

Kalcifikace na CT nejsou ,hypertenzni“, ale ,hyperdenzni*.

V pripadé ultrazvuku zminuje autor pouze méreni stupné stendzy pomoci Dopplera na
zakladé méfeni peak systolic velocity. Stupen stendzy Ize pfitom hodnotit i v B-mddu, a
to jak v longitudinalnim, tak i v pficném Fezu.

Neni také pravdou, Ze ultrazvuk ,nemize ohodnotit intrakranialni cévni zasobeni“, jak
udava autor.

V pfipadé vySetfeni magnetickou rezonanci autor nezminuje vyuzivané sekvence.



e Autor zaménuje ,antitrombotickou“ a ,antiagregacni“ terapii — prvni z nich pfitom
zahrnuje i terapii antikoagulacni, ktera u karotickych stenéz uzivana neni.

e Autor se opakované odvolava na doporuceni AHA z roku 2014.

e Misto terminu ,paréza hlavového nervu® by mél byt uzivan termin ,léze hlavového nervu®
— tato pak zpuUsobi v pfipadé motorickych nervi parézu jimi inervovanych svala.

e V textu je uZit nespravné i anglicky termin ,risk“ misto ,rizika“.

e Autor udava chybné hodnoty impakt faktorl a kvartili asopisu, ve kterych publikoval

Své prace.

| pfes vySe uvedené vyhrady hodnotim disertaCni praci celkové jako kvalitni. Jeji téma
je vysoce aktualni, autor prezentuje nové védeckeé poznatky a pfedevsim vySetfovani MDA
jako prediktoru nestabilniho karotického platu mize mit potencialné velky klinicky vyznam.

Autor prokazal pfedpoklady k samostatné tvofive praci.

Otazky:

1. Na zakladé jakych diagnostickych zobrazovacich metod indikuji na pracovisti autora
CEA u pacientu s karotickou stendzou a jaka jsou jejich indikacni kritéria?

2. Zavedli na pracovisti autora vysSetfovani MDA jako rutinni diagnostickou metodu u
pacientl s karotickou stenézou? Jak ovliviuje vysledek tohoto vySetfeni jejich indikaci
CEA? Jaka je cena tohoto vysetfeni?

3. Na zakladé jakych kritérii se na pracovisti autora rozhoduji pro indikaci CEA vs.

karotického stentingu?



Zaver

Disertacni prace Kpt. MUDr. Norberta Svobody ,Stendéza karotidy* splniuje
pozadavky kladené standardné na disertacni praci v oboru Neurovédy. Student prokazal pfi
jejim zpracovani tvaréi schopnosti. Disertaéni praci doporuéuji k obhajobé podle §47 VS
zakona 111/98 Sb. V pfipadé uspésné obhajoby doporucuji udélit uchazeci akademicky titul

doktor ve zkratce ,Ph.D.“ dle pfisluSného zakona.

V Hradci Kralové 30. 8. 2023 prof. MUDr. Roman Herzig, Ph.D., FESO, FEAN
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