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Hodnoceni prace:

a) Odborna uroven a zpracovani teoretické ¢asti: dobra
b) Naro¢nost pouzitych metod: vyborna
c) Zpracovani metodické ¢asti (pfehlednost, srozumitelnost): dobré
d) Kvalita ziskanych experimentalnich dat: vyborna
e) Zpracovani vysledku (prehlednost, srozumitelnost): vyborné
f)  Hodnoceni vysledku véetné statistické analyzy: vyborné
g) MysSlenkova uroven a rozsah diskuse vysledku: vyborna
h) Srozumitelnost, vystiznost a adekvatnost zavéra: vyborna
i)  SpInéni cilt prace: vyborné
i) Mnozstvi a aktualnost literarnich odkazu: vyborné
k) Jazykova uroven (stylisticka a gramaticka uroven): velmi dobra
I) Formalni uroven prace (Clenéni textu, grafické zpracovani): vyborna

Doporucuji diplomovou praci k uznani jako praci rigorézni []

Pfipadné poznamky k hodnoceni:

Diplomova praca Adély Brej¢akovej sa zaobera skumanim vplyvu endoglinu na aktivaciu
jaternej fibrozy, €o je aktualna a relevantna téma v oblasti vyskumu jaternych ochoreni.
Praca je dobre Strukturovana a jednotlivé kapitoly na seba logicky nadvazuju. Teoreticka
Cast prehladne prezentuje relevantné poznatky o problematike a poskytuje nevyhnutny
kontext pre experimentalnu cast. Experimentalna ¢ast’ detailne opisuje zvolené metddy a
prezentuje ziskané vysledky prehladne a systematicky. Autorka v praci vyuzila mnozstvo
aktualnych literarnych zdrojov, ¢o sved¢i o jej snahe komplexne spracovat dostupné
informacie a prispiet k hibSiemu pochopeniu témy.

K praci mam vSak niekolko vyhrad. Napriek Sirokému spektru literarnych zdrojov, teoreticka
Cast obsahuje niekolko faktickych nepresnosti. Niektoré tvrdenia nie su podlozené
spravnymi citaciami alebo su nepresné, napriklad tvrdenie o diagnostickom vyuziti endoglinu
pri hepatocelularnom karcinéme (HCC), ktoré nie je beznou praxou. DalSie problémy sa
vyskytuju napriklad v diskusii, kde sa objavuju nepresnosti v suvislosti s Eng, ICAM-2 a
znizenim oxidu dusnatého (NO), alebo pri studii Gerrits et al. (2023), kde protilatka TRC105
nebola pouZita, napriek tomu, Ze praca to tvrdi. V praci sa tiez opakovane zamienaju nazvy
genov a proteinov, ¢o mdze viest k nejasnostiam. Faktické nepresnosti sa nachadzaju aj v



teoretickej Casti, napriklad v suvislosti s receptormi druhého typu a ich afinitou k BMP
ligandim (TGFbeta receptory Il typu zahriiuju viac receptorov, z ktorych vaésina ma afinitu aj
voci inym ligandom ako je BMP), alebo pri tvrdeniach tykajucich sa endoglinom-
sprostredkovanej fosforylacie v receptorovych komplexoch TGF-B (Eng nefosforyluje).
Opakovanie informacii v niektorych €astiach textu znizuje plynulost prace.

Experimentalna ¢ast’ obsahuje nedostatky, ako je nesulad v poéte vzoriek uvedenych v
réznych Castiach prace, ¢o narusa jej konzistentnost' (napriklad pri PCR - na str. 38 je
uvedeny pocet vzoriek 18, zatial o v Tab. 2 je uvedenych 11 vzoriek a v Tab. 4 je poCet
vzoriek 24, pricom ide o jednu metddu). Dalej chybaju katalégové &isla pouzitych produktov,
¢o obmedzuje reprodukovatelnost experimentov.

Hoci diplomova praca predstavuje prinosny prispevok k vyskumu jaternej fibrézy, obsahuje
viacero faktickych a Stylistickych nedostatkov, preto pracu hodnotim znamkou 3.
Dotazy a pfipominky:

1. Uvadzate, ze hepatitidy su spésobené RNA virusom. Mbze byt hepatitida spbsobena aj
inym typom virusu?

2. V kapitole 4.2.2.1 uvadzate, e ,Hedgehog signalni draha je kanonicka“. Co to znamena,
Ze je draha kanonicka a je to spravne tvrdenie v kontexte HSC?

3. Ako myslite tvrdenie, ze ,Jedna z podskupin lidskych hematopoetickych bunék (CD34)
exprimuje antigen proti endoglinu“? Aky antigen proti endoglinu mate na mysli?

4. Preco ste v experimentoch pouZivali médium bez FBS?
5. Aky bol realny pocet vzoriek u PCR?
6. V akom kroku ste pridavali vzorky (a kolko yL) do 96-jamkovej desti¢ky pri PCR?

7. Preco ste u metdédy PCR premedikovali bunky 24 hodin, zatial ¢o u prietokovej cytometrie
len 30 min?

hodnoceni, prace je: dobra k obhajobé: doporucuji
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