Oponentni posudek dizertaéni prace MUDr. Richarda VoldFicha:

Atypické intrakranidlni cévni malformace: Jejich chovani, lé¢ba a sledovan.

Téma disertacni préce je aktualni, mnohokrat diskutované a publikované. Autor vychazi z
rozsahlych soubor( vlastniho pracovisté a tim prace ziskdva na kvalité. Publikaéni aktivita
kolektivu autor( zabyvajicich se touto tématikou je vysoka. Dr. VoldFich je hlavnim autorem
Ctyf Clankd v ¢asopisech s impact faktorem. Déle je autorem nebo spoluautorem sedmi
dal3ich publikaci s impact faktorem, které jsou vsak mimo téma distertaéni prace. Souhrnny

impact factor je 16,8.

Disertacni prace je pfehlednd, dobfe napsana, srozumitelnd. M3 celkem 89 stran véetné
literatury, v které cituje celkem 139 praci dalsich autort. Disertaéni préce je doplnéna 12

obrazky a 15 tabulkami.

Je Elenéna do 8 kapitol, které odpovidaji pozadavkim pro disertacni praci. Stanovené
hypotézy byly poztvrzeny. Cilem prace bylo stanoveni odpovidajicich lé¢ebnych a
zobrazovacich postupl véetné optimalniho sledovaciho programu v zavislosti na typu léze a
charakteru terapie. Bylo prokazéno u 195 pacientti s embolizovanou durain{ arteriovenézni
malformaci vysoké procento okluze pfi pouziti materidlu Onyx. Prospektivni srovnini MRA a
DSA vedlo k zavéru, Ze pacienty po kompletni embolizaci duralni piétéle Ize bezpe&né
sledovat jen pomoci MR. U karotidokavernézni pistéle autor prokazal vysokou efektivitu
lééby pomoci flowdiverteru v kombinaci s koily. U nepfimych fistuli preferuje Zilni pfistup s
vyuZitim koilGi. Dr. Vold¥ich upozorfiuje na vy$3i riziko ischemickych komplikac (23%)
spojenych s pouZitim tekutych embolizatl u nepfimych fistul. Spontanni uzévér pistéle v
Case, kterd byla inicidlné uzavfena inkompletné, nastava a v 90 % pfipadi. Po dobu
netpiného uzavéru je nutné grafické sledovani pomoci DSA, nestaéi pouze sledovani MR.
Vsechny tyto vysledky jsou validni a podévaji nové pohledy na lé¢bu t&chto typd cévnich
malformaci. Jsou sice v souladu s pozorovanim jinych autor(. Aviak z hlediska sledovéni

téchto cévnich malformaci p¥insi zcela nové postupy.

V praci se ob&as vyskytuji nepfesnosti a preklepy, a to i v obrazové dokumentaci. To viak
nijak nesniZuje odbornou hodnotu disertaéni prace a navic v jednotlivych publikacich se tyto

nepresnosti nevyskytuiji.



Domnivam se, Ze Dr. VoldFich projevil v disertaéni préci dostatek samostatnosti i védecké invence. Z
formalniho a odborného hlediska prace splfiuje poZadavky pro udéleni Dr. VoldFichovi titul PhD za

jménem. Dodate¢né otdzky k praci nemam.
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