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Disertacni prace je zamérena na vysoce aktualni téma vyuZiti mezenchymalnich kmenovych bunék pfi
|écbé kostnich defektll v ortopedii. Prace je ¢lenéna na Uvod do problematiky s teoretickymi
vychodisky, experimentalni &ast a klinickou ¢ast. Clenéni prace je srozumitelné a spravné stanovené.
Disertacni prace obsahuje 27 obrazkd, 18 tabulek a 19 graf(.

Citovana literatura obsahuje 156 poloZek s dostate€nym zastoupenim recentniho pisemnictvi.

1.Aktudlnost prdce

Problematika mezenchymalnich kmenovych bunék a jejich praktického vyuziti je jedno

z nejvyznamnéjsich témat dnesni mediciny. Realnych vysledkdl je stale pomalu, a proto povazuji tuto
praci, ve které se autor zabyva predevsim moznostmi hojeni kostnich defektd, za velmi prospésnou a
aktualini.

Téma i samotné zpracovani této prace povazuiji za vysoce aktualni a potiebné.

2.Cile prace

Za zdakladni cile si doktorand vytkl:

1.Teoreticka ¢ast

- teoreticky rozbor vychozi situace a popis moznosti vyuZiti zakladnich prvkd hojeni kostni tkané
2.Experimentdlni ¢ast

- podklady sledovani kostni denzity u koxartrézy

- stanoveni zakladnich vlastnosti mezenchymalnich kmenovych bunék

-hodnoceni interakce mezenchymalnich kmenovych bunék s vybranymi nosici

3.Klinicka studie

- hodnoceni hojeni defekt( s vyuzitim rGzného typu vyplfiového materidlu

Dle mého nazoru si doktorand cile prace stanovil spravné a jejich naplnénim mohl stanovit
korektni zavéry prace.

3.Postup a volba metod zpracovani

1. Formulace problému a cile prace

Doktorand analyzoval problémovou situaci a spravné naformuloval vychozi problém.
Cile prace jsou stanoveny spravné a umoznuji dosazeni exaktnich vysledkd.

2. Teoreticka cast prace

V Uvodni ¢asti prace aspirant analyzuje jednotliva stadia hojeni kostni tkané s prihlédnutim

k vyznamu mezenchymalnich kmenovych bunék. V dalsi kapitole se autor detailné vénuje moznostem
izolace a kultivace MKB a jejich rGstovym faktorlm i nosicim této tkané. V zavéru autor shrnuje



moznosti genetické terapie. Ve shrnuti Uvodu do problematiky souhrnné a prehledné nastifiuje
budouci moZnosti dal$iho vyzkumu této problematiky.

Uvedena resersni studie prokazuje Siroky zabér i spravné analytické aplikacni pristupy doktoranda
k dané problematice. Studie pfehledné informuje o dané problematice a nastavuje optimalni
podminky k uchopeni feSeného problému a spradvnému vybéru metody feseni.

3. Experimentalni ¢ast

V této Casti prace autor referuje o vysledcich vlastni experimentdlni prace, pfi které analyzoval kostni
dren odebranou z trochanterické krajiny béhem implantace totalni endoprotézy kycle u 24 pacientek.
Nasledné izoloval MKB a stanovil jejich pocet, viabilitu a proliferacni schopnost. Dale porovnaval
stupen osteopordzy a kostni denzity.

Ve svém souboru nalezl autor 95% viabilitu kultivovanych bunék a rozdily mezi prolifera¢ni aktivitou
MKB u pacientek s normdlni a nizsi kostni denzitou.

4. Klinicka c¢ast

V klinické ¢asti prace autor hodnoti vysledky lécby kostnich defektl v 7 letém obdobi u 87 pacientl
|éCenych pro benigni konéetinovou nadorovou afekci Ié¢enych na klinice autora prace. Jsou
porovnavany vysledky vyplni autolognimi kostnimi Stépy, poréznim beta-TCP ¢i jejich vzajemnou
smési. V zavéru je diskutovan i vliv osteosyntézy na kvalitu a rychlost hojeni defektd.

Postup feSeni problému a metody zpracovani jsou srozumitelné a spravné stanovené. Navaznost
jednotlivych kroki umoZnuje spravnou zavérecnou analyzu a hodnoceni vysledkul s navrhy pro
klinickou praxi.

4.Diskuze a zhodnoceni dosaZenych vysledki

Diskuze je dostatecné rozsahla a velmi dobie komparuje vysledky dosazené autorem s vysledky
dalsich praci. Samotné vysledky jsou dostatecné podpofeny statistickym zhodnocenim. Autor
dokazal i sebekriticky zhodnotit omezeni vlastni klinické studie, pfedevsim v nerandomizovaném
retrospektivnim vybéru pacientl a nehomogenité defektd.

V experimentalni ¢asti prace autor dospél k poznatku, Ze u osteoporotické kosti je sice nizsi pocet
MKB a maji i nizsi proliferacni aktivitu, ale jeji viabilita je stejnd jako u neporotické kosti. Svou studii
potvrdil vhodnost alogenniho kostniho stépu jako nosi¢ce MKB.

V klinické casti prace autor potvrdil obdobnou dynamiku hojeni autolognim kostnich stép( ve
srovnani s Poresorbem-TCP. Kvalitou vysledku hojeni defektu nejlépe vyhovovaly autologni kostni
Stépy. Statisticky byly porovnatelné smési P-TCP s kostnimi Stépy a samotné P-TCP.

Autofi nenalezli rozdily v hojeni v rliznych vékovych skupinach. Hojeni bylo zpomaleno pfi sou¢asné
provedené osteosyntéze a zrychleni pfi pozvolné zatézi koncetiny.

5.Vyznam pro praxi a rozvoj védniho oboru

Zvolené téma je nejen aktualni, ale predevsim velmi prospésné pro pochopeni budoucich moznosti
|éCeni kostnich defektd pomoci MKB.

PredloZzena prace mize byt velmi prospésna jak pro jejiho autora, tak i pro dalsi autory k dalSimu
rozvoji této problematiky a maze byt velmi dobrym vychozim materidlem pro budouci dalsi studie.

6.Formalni uprava prdce a jazykova uroven



Formalni Gprava odpovida poZzadavkim kladenym na tento typ praci. Obrazova dokumentace je velmi
kvalitni a instruktivni.

7.Dotazy na doktoranda:

1. Maji vysledky Vasi prace vliv na urychleni dynamizace osteosyntézy ve Vasi klinické praxi ve smyslu
podpory rychlejsiho hojeni defektu?

2. Pozoroval jste ve svém souboru pacientt 1é¢enych Poresorbem-TCP v delSim ¢asovém sledovani
vyssi incidenci a riziko fraktur vyplfiovanych oblasti ve srovnani s vyplnémi autolognimi kostnimi
Stépy?

8.Zavérecné hodnoceni

Praci povazuji za pfinosnou a kvalitnim zplsobem zpracovanou. Pfehlednost, zplsob zpracovani
problematiky i vysoka uroven obrazové dokumentace z ni Cini praci zdafilou. Z praktického hlediska
dosazené vysledky zcela jisté napomohou rozvaze dalSich ortopedickych pracovist k zafazeni vyuziti
nahrad defektl kosti do bézné operacni praxe, jakoz i zdokonaleni samotnych operacnich technik.
Autor prokazal tvarci schopnosti a predloZena préace spliiuje poZzadavky kladené na disertaci

v chirurgickém oboru.

Predkladanou disertacni praci doporucuji k obhajobé a po jejim pFipadném tUspésném obhajeni
doporucuji udéleni titulu Ph.D.
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