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TEXT POSUDKU

Disertacni prace Cita celkem 73 stran v¢etné 93 citaci, 8 tabulek a 18 obrazkt. Diserta¢ni prace
dale obsahuje 2 ptilozené ptivodni prace, kde je uchaze¢ 1x spoluautorem a 1x prvnim autorem.
Vlastni prace je roz¢lenéna do kapitol zahrnujicich teoreticky a obecny tivod véetné popisu
patofyziologie vyvoje aterosklerotického platu, jeho klasifikace, morfologického popisu a
zpusoby zobrazeni. Dilrraz je kladen na moznosti hodnoceni obsahu lipidll v aterosklerotickém
platu. V teoretickém tivodu jsou rozsahle citovany a diskutovany aktuélni prace vztahujici se
k tématu disertacni prace a autor upozoriuje na doposud chybéjici data, na zakladé kterych
jsou stanoveny cile disertacni prace. V Casti vénujici se vlastnimu vyzkumu jsou jasné
definovany hypotézy a cile vlastniho vyzkumu. Nasleduje detailni popis metodiky ke 2
projektiim vcetné popisu statistické analyzy. V sekci vysledkl autor popisuje vysledky obou
projektl, které odpovidaji stanovenym cilim vyzkumu. V diskuzi autor velmi erudované
zhodnocuje vysledky vyzkumu s moznosti vyuziti v klinické praxi, kriticky pfiznava i limitace
vyzkumu piedev§im v oblasti predikce progrese aterosklerotického platu. Nasledné hodnoti
Vv souhrnu vysledky vyzkumu. Disertacni prace je psana velmi piehledné, srozumitelné a
vysledky vyzkumu jsou diskutovany v kontextu aktualniho mezinarodniho vyzkumu. Pouze si
dovolim komentovat, Zze nazev dizertani prace ne zcela presné¢ odrazi vlastni préci autora,
ktery hodnoti vliv slozeni aterosklerotického platu na predikci jeho progrese a ne na rozvoj

akutniho koronarniho syndromu.

I. Aktualnost zvoleného tématu prace

Téma disertacni prace lze tedy jist€ povazovat za aktualni a ptinosné. Moznost stratifikace
rizikovosti aterosklerotickych platl je zcela zdsadni pro individudlni terapeuticky piistup u
pacientll v primarni i sekundarni prevenci. Zobrazovaci intrakoronarni metody se staly
nedilnou soucasti béhem diagnostickych 1 intervenc¢nich koronarnich vykont a je nutné znat

jasnou evidenci pro indikaci jejich pouZiti v riiznych klinickych situacich.

I1. Metodika zpracovani



Metodika véetné statistického zpracovani je vhodné zvolena a jasn€ popsana. V metodice bych
pouze ocekéaval popis definice progrese/regrese aterosklerotického platu, kterou autor
komentuje az v diskuzi. I pti pouziti semiautomatickych analyz pro méteni objemu plati by
bylo vhodné provést variabilitu méfeni (pfipadné komentovat na jiz provedenych studiich).

Toto bude dotaz na autora.

II1. Vysledky disertaéni prace

Vysledky prace byly publikovany v ¢asopise s impact faktorem. V prvni ¢asti prace nebyla
potvrzena hypotéza, ze morfologické charakteristiky platu a jeho lipidovy obsah dokazi
predikovat jeho progresi hodnocenou CT v obdobi mezi jednim a druhym rokem po pouZiti
inrakorondrni zobrazovaci metody. Vysledky mohou byt ovlivnény i1 limitacemi prace, které
autor velmi piesné a kriticky zminluje. Jako velmi dilezity vysledek vnimam potvrzeni druhé
¢asti prace, kdy bylo prokazano, ze pomoci OCT lze spolehlivé detekovat lipidovy obsah
aterosklerotického platu. Toto v klinické praxi ddle posouva moZnosti vyuziti jiz pomérné

dostupné metody.

IV. Splnéni cile disertacni prace

Hodnocena disertacni prace splnila stanovené cile.

V. Otazky

1.Jaké je variabilita semiautomatickych analyz pii stanoveni objemu aterosklerotickych plata
pomoci OCT a CT? Pii pouziti definice progrese platu pii zméné objemu pouze o 1% se mize

jednat o zasadni faktor, ktery mtze ovlivnit vysledky.

2. U 4 (tedy 10%) pacientt doslo ke zméné klinického stavu vyzadujicimu intervenci sledované
1éze. BohuZzel byli vylouceni z analyz. Jaké byly morfologické charakteristiky ,,baseline*
hodnoceni téchto plath? Dokazala by kombinace 3 zvolenych parametri predikovat

destabilizaci plati?

3. Hodnotili jste v ramci demografickych analyz také vstupni hladiny LDL cholesterolu a
zménu hladiny LDL cholesterolu od vzniku piihody do ro¢ni kontroly ve vztahu k progresi

aterosklerotickych plati?



4. Jak se zménil na zakladé Vasich vysledkt ptistup k pouziti OCT u pacientd S AKS a

ptipadné ptistup k farmakologické 1écbé v ramci sekundarni prevence?

VI. Zavér

Student prokazal dostate¢né védecko-vyzkumné tviréi schopnosti potiebné k disertaci v
daném oboru. Na zdklad¢ vySe uveden¢ho doporucu;ji disertacni praci MUDr. Karla Koptivy
“Vliv sloZeni aterosklerotickych plati na rozvoj akutniho koronarniho syndromu* k obhajob¢
a pti uspesné obhajob¢ k udéleni titulu Ph.D. ve smyslu § 47 Zakona o vysokych skolach ¢.
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Prof. MUDr.Petr Tousek, PhD. V Praze 9.3.2024
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