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Metabolicka odpovéd na neoadjuvantni chemoterapii u adenokarcinomu jicnu a ezofago-gastrické
junkce

[1l. chirurgicka klinika, 1.LF UK a Fakultni nemocnice v Motole

Prace je vypracovana na celkem 95 strandch textu a je rozdélena do tti zakladnich kapitol.
Prvni kapitola s nazvem ,Teoreticky Uvod do problematiky”, je ¢lenéna do 10 podkapitol. Druha
kapitola nese nazev , Experimentalni ¢ast- prospektivni klinicka studie” je rozdélena do 20 podkapitol.
Posledni kapitolou je citovand literatura v rozsahu celkem 9 stran textu. Soucasti textu
v experimentalni c¢asti je 22 tabulek, které jsou prehledné zpracovany, dale 17 obrazki
(mikroskopicky obraz histopatologické odpovédi nadoru, PET/CT vysetfeni a statistické vyhodnoceni
souboru).

Prace zpracovava aktualni téma zabyvajici se odpovédi zavazného nadorového onemocnéni
karcinomu jicnu na onkologickou neoadjuvantni terapii s cilem vyhodnotit tuto odpovéd. Prace je
precizné zpracovana, text je srozumitelny, Ctivy, bez pravopisnych chyb. Jednotlivé teoretické
kapitoly definuji problematiku onemocnéni od diagnostiky az k multimodalni terapii. Klinické kapitoly
se zabyvaji vlastnim vyzkumem, jsou detailné zpracovany, logicky na sebe navazuji a odpovidaji
aktudinim trendlm problematiky terapie karcinomu jicnu. Citovana literatura je bohatd, zamérena na
recentni citace nejvyznamnéjsich a nejprestiznéjsich pracovist zabyvajicich se terapii onemocnéni.
Pro vétsi prehlednost by bylo vhodné Cdislovat jednotlivé citace tak, jak je béiné v medicinské
literature.

V prvni kapitole ,Teoreticky Uvod do problematiky” autor v jednotlivych podkapitolach
prezentuje soucasné moznosti terapie karcinomu jicnu a ezofagogastrické junkce. Je zde definovdna
neoadjuvantni onkologicka Ié¢ba onemocnéni a hodnoceni odpovédi na neoadjuvantni terapii jak
klinickou odpovéd na zakladé kliniky nemocného a endoskopie, EUS a radiologickou dle (CT, PET/CT,
MR). Histopatologickd odpovéd v definitivnim histopatologickém resekatu jicnu s tumorem je
popsana dle nejc¢astéji pouzivaného klasifikacniho systému Mandard. Nasledujici podkapitoly se
vénuji problematice PET/CT a karcinomu jicnu a EGJ, je zde presné definovano vySetfeni a jeho
vyuziti v mozné predikaci odpovédi na neoadjuvantni chemoterapii nebo chemoradioterapii u obou
nejcastéjsich zhoubnych nador( jicnu (spinocelularni, adenokarcinom). Je popsana klasifikace v
hodnoceni efektivity onkologické terapie u solidnich tumor(l Percist 1.0. V zavéru kapitoly jsou
prezentovany jednotlivé studie a metaanalyzy zabyvajici se problematikou odpovédi na onkologickou
terapii u karcinomu jicnu a EGJ s vyuzitim PET/CT. Vysledky na zodpovézeni této otazky jsou v
soucasné dobé nejednoznacné a vysledek neni jednoznacné definovan.

Ve druhé kapitole je vlastni experimentalni prdce. Dva zdkladni primarni cile prace na
zédkladé referované hypotézy jsou jasné definované a stanovené a odpovidaji aktudlnim trendd
multimodalni |écby karcinomu jicnu a EGJ. Soucasti klinického vyzkumu jsou ddle sekundarni cile.
Metodika vybéru pacientl, onkologického protokolu lé¢by a PET/CT vysSetfeni véetné statistického
zpracovani vysledkd byla podbrobné popsana a odpovida citované literatufe zabyvajicich se touto
tématikou. Byly popsany zdakladni pouzité chirurgické vykony a jejich indikace u nemocnych
s karcinomem jicnu a EGJ. Vysledky studie jsou referovany v kapitole klinické vysledky, pocet
nemocnych zafazenych do vyzkumu je dostatec¢ny a odpovida vysoko objemovému centru zabyvajici



se chirurgii karcinomu jicnu. Soubor je precizné zpracovan po statistické strance, prezentace vysledki
je transparentni, grafickd a tabelarni prezentace je prehlednd a srozumitelna, odpovida na otazky
stanovené jako cile vyzkumu.

V diskuzi jsou popsany publikace vénujici se problematice odpovédi na onkologickou Iécbu na
zédkladé c¢asného PET/CT. V zavéru jsou referovany vysledky studie, které nepotvrdily, Zze ¢asna
metabolickd odpovéd hodnocenda pomoci PET/CT po prvnim cyklu neoadjuvantni chemoterapie
predikovala histopatologickou odpovéd a dlouhodobé preZivani pacientll s adenokarcinom jicnu a
EGJ. Studie prokazala vyznam zejména u nemocnych s postizenim lymfatickych uzlin, kdy PET
pozitivita uzlin je nezavislym negativnim faktorem dlouhodobého prezivani u nemocnych s
karcinomem jicnu a EGJ a kompletni metabolickd odpovéd u nemocnych s primarné pozitivnimi
uzlinami zarazuje tyto nemocné do stejné prognostické kategorie jako u nemocnych s primarné
negativnimi uzlinami. Metabolickd odpovéd' prokdzala silnéjsi prognosticky dopad na dlouhodobé
prezivani nez histopatologicka odpovéd.

Primarné se problematice metabolické odpovédi na onkologickou terapii vénovalo
mnichovské pracovisté, kdy referované vysledky nebyly v nasledujicich studiich jednoznacné
potvrzeny. Hodnocend habilitacni prace je origindlni, precizné zpracovana a vysledky byly pfijaty a
referovany v prestiznich medicinskych ¢asopisech viz citovana literatura (Harustiak, T., et. Al). Prace
pfindsi nové vyznamné védecké poznatky. Prace vychazi z pracovisté lll. chirurgické kliniky FN v
Motole, které je se dlouhodobé zabyva terapii karcinomu jicnu a co do po¢tu nemocnych s touto
diagnézou, dosaZzenych vysledkli a referovanych literarnich odkaz(i je nejvyznamnéjsi pracovisté
v Ceské republice. Autor se dlouhodobé vénuje problematice karcinomu jicnu, patii k prednim
odbornikdim této problematiky globalniho rozsahu.

Doporucuji praci prijmout v predloZzené formé a na jejim zakladé doporuduji udélit titul
docent pro obor chirurgie.
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