Hodnoceni prace: Prevence v primdrni pééi se zaméFenim na screening kolorektalniho karcinomu

Préce byla pfedloZzena MUDr. Norbertem Krdlem a mentorem celého projektu byl Doc. MUDr.
Bohumil Seifert, Ph.D. ve studijnim programu: Preventivni medicina a epidemiologie, ve studijnim

oboru: Preventivni medicina a epidemiologie na 1. Iékafské fakulté Univerzity Karlovy v Praze.

Jednd se o soubor praci publikovanych autorem v zahrani¢nim a domécim pisemnictvi v letech
2015 a7 2022. Disertacni prace ma celkem 124 stran, zahrnuje celkem 10 publikovanych sdéleni. Je
pfiloZzen podrobny abstrakt v ¢eském a anglickém jazyce a seznam recentni literatury, jez zahrnuje

celkem 109 praci z domaciho a ze zahrani¢niho pisemnictvi.

Prvni prace s nazvem: ,What should selective cardio-metabolic prevention programmes in European
primary care look like? A concensus-based design by the SPIMEU group®, shrnuje vysledky meetingu
14 evropskych expert(i s cilem definovat cile, zakladni metody a opatfeniv prevenci kardiovaskularnich
chorob. Vysledkem je celkem 31 doporuéeni, z nichZ 28 (90%) bylo expertni skupinou shleddno jako
vhodnych k vyuZiti v klinické praxi. Jedna se o mimoradné vyznamny dokument, ktery pfedstavuje
fundament pro primarni prevenci, jenz bude déle rozvijen v jednotlivych zemich EU a to podle systémi
zavedené zdravotni péle. Prace byla publikovana ve vyznamném periodiku European Journal of
General Practice 2019;25(3):101-108/ s relativné vysokym IF 3.4. Na tomto projektu byla pozitivné
potvrzena hypotéza, Ze selektivni preventivni programy jsou nejefektivnéjsi modalitou v sekundarni

prevenci kardiovaskuldrnich a metabolickych chorob.

Ve druhé préci se autor zabyva otazkou pristupu populace ke screeningu kolorektalniho karcinomu
v Ceské republice. Vysledky projektu byly publikovéany v doméacim pisemnictvi: Epidemiol Mikrobiol
Imunol 2015;64(1):41-46. V projektu, do kterého bylo zafazeno pres 13.000 osob, z nichz pfes 4000
odpovédélo na dotaznikové Setreni. Vysledky ukdzaly, Ze informovanost ¢eské populace a povaze a
smyslu screeningu kolorektdlniho karcinomu neni na uspokojivé urovni. Autor uzavird, Ze v tomto

ohledu je velky prostor pro kontinualni edukaci ¢eské populace.

Ve treti praci se autor vénuje pfistupu €eské populace k prevenci a praktickym lékafim. Vysledky
vyzkumu byly prezentovany v ¢asopisu Prakticky lékaf 2015; 95 (6):257-262. Na vzorku 2200 ndhodné
vybranych ob&an(i CR bylo formou rozhovoru provedeno $etfeni s cilem zjistit zdjem o preventivni
prohlidky a pfistup k praktickym lékarim. Vysledky Setfeni potvrdily, Ze vice neZ tfetina respondent(
méa zdjem o preventivni prohlidky a u 45% obc¢anti ma aktivni pfistup k vSeobecnym praktickym

[ékaram.



Ctvrty projekt je zaméten na vysledek screeningu kolorektalniho karcinomu v letech 2011 az 2021
po zméndach pfijatych v roce 2009. Zavedeni adresného zvani a pfechod na populacni screening, vyuziti
imunochemického kvantitativniho testu na pfitomnost krve ve stolici a zapojeni ambulantnich
gynekologll do screeningového procesu a také implementace primarni screeningové koloskopie jsou
krucidlni zmény v programu. Dotaznikové Setfeni na populaci praktickych Iékard ukazala, Ze drtiva
vétSina praktickych Iékafl povaZuje screeningovy program za smysluplny a efektivni. Prace byla

publikovana v ¢asopisu Onkologie 2010;4(4):60-64.

V paté publikace informuje autor o screeningu kolorektalniho karcinomu v roce 2013 v CR. Analyza
vychazi z dat poskytnutych UZIS a dokladuje, Ze po roce 2009 doslo k vyznamnému zvy$eni adherence
Ceské populace ke screeningu. Prace byla publikovana v ¢asopisu Postgradualni Medicina 2013;

15(9):994-996.

Sestd publikace se zabyva velmi dilezitym tématem, zda existuje variabilita v pouzivanych testech
na priikaz okultniho krvaceni a zpiisobu vyhodnocovani. Priizkum byl proveden v roce 2014 a ukazal,
Ze 66% dotazovanych vieobecnych Iékarll pouziva kvalitativni imunochemicky test, 22% vyuZiva POCT
kvantitativni imunochemicky test a jen 2% Iékarll setrvalo na guajakovém testu. Autor diskutuje také
to, ze doslo kvyznamnému zvySeni pozitivity imunochemickych textl témér o 100% v porovnani
s vysledky guajakovych testl. Doporucend hodnota cut-off pro imunochemicky test je 75ng/ml, ktery
ma dobrou senzitivitu, vysokou prediktivni hodnotu a také vysokou specificitu. Prace byla publikovdna

v ¢asopisu Gastroenterologie a Hepatologie 2015;69(3):255-258.

Vsedmé praci je uvedena analyza vysledki a dopadl pozitivity iTOKS na omezené kapacity
screeningovych center pro koloskopii. V pribéhu let 2014 az 2021 doslo k vyznamnému nardstu
pozitivity iTOKS z pGvodnich 6.9% na 10.1%. Podil odbornosti, které se na sreeningovém programu
ukazal, Ze v pribéhu let se zvysil podil ambulantnich gynekologli z 6.2% na 13.6%. Autor konstatuje, ze
ackoliv doslo k inovaci narodniho screeningového programu pro kolorektdIni karcinom, je pokryti
populace stale nedostatecné a do screeningu je zapojena pouze % cilené populace. Prace byla

publikovana v ¢asopisu Klinicka Onkologie 2014;27(Suppl): 2587-2597.

V osmé praci se autor vénuje vyznamu mezi-oborové spoluprace ve sreeningu kolorektalniho
karcinomu a éekacim dobam na koloskopické vySetieni. Data zjisténa na zakladé shrnuti zkusenosti
ze 166 center pro screeningovou koloskopii ukazala, Ze primérna ¢ekaci doba na vySetieni je 66 dnl
s relativné velkymi rozdily mezi jednotlivymi kraji. V Cechach byla éekaci doba v priméru 70.8 dne a na
Moravé pouze 53 dnl. Autofi konstatuji, Ze prodlouZeni ¢ekaci doby na vysetfeni predstavuje
vyznamnou komplikaci v mezioborové spoluprdci a vyznamné ohroZuje funkénost celého screeningu.

Prace publikovana v ¢asopisu Gastroenteroloie a Hepatologie 2016;70(5):393-397.



V devaté publikaci se autor zabyva adresnym zvanim k vysetieni, které povazuje za klicovy nastroj
jak zvysit ucasti populace ve screeningu. Analyza dat z Narodniho onkologického registru ukazuji, Ze
adresné zvani zvysilo Gcast populace ve screeningu z plivodnich 26.5% v roce 2013 na 32.7% v roce

2015. Zajimavé je, Ze mira Ucasti ve screeningu klesala s dalSim pozvankou na vysetfeni.

V desaté praci autor shrnuje soucasné poznatky a zkuSenosti s provadénim screeningu
kolorektalniho karcinomu v Ceské republice. Prehledny ¢lanek byl publikovén v €asopise: Farmakoter

Revue 2021;6(3):1-7.

Zaveér:

Jedna se hodnotné a cenné dilo, které dokumentuje znalosti MUDr. Norberta Krale v problematice
preventivnich programl primarni péce a hluboké zkuSenosti se screeningovym programem
kolorektalniho karcinomu. Autor svymi pracemi a zjiSténymi vysledky jednoznacné prokazal
schopnost analytické prace a tviréi védecké éinnosti. Prezentované vysledky provedenych projektt,
mapuji a analyzuji efektivitu a pribéh screeningového programu kolorektalniho karcinomu v Ceské
republice v priibéhu dvaceti let. | kdyZ po roce 2009 doslo k zdsadnim zménam ve screeningovém
programu kolorektalniho karcinomu, zavedeni imunochemickych testli, zavedenim primarni
screeningové koloskopii a rozsifenim screeningu o ambulantni gynekology a adresnym zvanim, je
ucast populace na screeningu stale sub-optimalni. Autor vyborné analyzoval a ukazal zasadni limity,
které brani jejimu optimalnimu vyuZiti. Jednd se predevsim o omezenou zdravotni gramotnost

obyvatelstva Ceské republiky a nedostateénou propagaci screeningu v laické vefejnosti.

Na zakladé predlozené disertacni prace a dosazenym vysledkiim jednoznaéné doporuéuji, aby MUDr.

Norbertovi Kralovi byl udélen titul Ph.D.

prof. MUDr. Milan Lukas, CSc., AGAF V Praze dne 11. 9. 2023





