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Dizertaéni prace MUDr. Kristyny Ohlidalové ,,Hodnoceni kostni denzity a kalciového skore u
hemodialyzovanych pacienti“ je zpracovana v doktorském studijnim programu pro obor radi-
ologie na klinickych pracovistich Lékaiské fakulty UK v Plzni. K oponentufe je pfedloZena
v pevné vazbg. Obsahuje celkem 87 stran vlastniho textu provazeného 18 grafy, 7 tabulkami a
12 ¢&islovanymi obrazovymi ilustracemi. Piehled grafii, tabulek a ilustraci chybi. Pocate¢ni
prehledné numericky zpracovany obsah ohlaSuje celkem pét shodn€ znafenych zékladnich
kapitol probirané problematiky. Vlastni sledovani souboru 72 hemodialyzovanych pacienti
véetné nalezii v odstupu jednoho roku je hodnoceno v piehledech vztahii sledovanych radio-
logickych parametri - kostni denzity a kalciového skére — k funkénim ukazatelim minerélni-
ho metabolismu. Zavéreény seznam literatury obsahuje 66 &islovanych citaci, z toho 59 pri-
marnich &asopisecky uvadénych v poslednich letech, v&etné citaci z roku 2007. Podana forma
citaci je nejednotna.

Podstata volby tématu je autorkou uvedena v tvodu. Nezavislé radiologické prospektivni stu-
die, provadéna v ramci vyzkumného zdméru ve spolupraci s interni klinikou FN Plzeti, si kla-
de za cil porovnat dvé méfeni kostni denzity a kalciového skoére v koronarnim fe€isti jako
predstavitele ektopickych kalcifikaci ziskanymi v roénim odstupu zobrazovacimi diagnostic-
kymi postupy umoZnénymi multidetektorovou CT technikou srofnimi priméry hodnot
intaktniho parathormonu, vépniku a fosforu hemodialyzovanych pacientii s chronickym se-
lh4anim ledvin. Danym cilem je zjistit jejich ,.eventualni vztah“. Jako specidlni zdméry jsou
uvedena sledovani vzniku zmén v zavislosti na délce hemodialyzy, poddvéani vitaminu D a
ptipadné zjisténi odlisnych nalezi u nejvétsi skupiny - 28 nemocnych s diabetes mellitus. Ne-
ni uvedena jednozna&né formulovana téze vyzkumu, tiebaZe jak stanoveny cil prace tak i sou-
bor a zpiisob hodnoceni se k tomu nabizi.

Soubor 72 nemocnych a pouZity postup odpovidd zdmérim zadani studie. Kostni denzita je
méfena z ti transverzalnich fezh trabekularni i kortikalni kosti obratlovych t&€l L1 — L3. Vy-
sledek vyuZivajici program Osteo (Siemens) udava souhrnné obsah hydroxyapatitu v mg/ml
kostni tkané v korelaci s primémymi tabulkovymi hodnotami odpovidajicimi véku a pohlavi
pacienta. Vysledek je bran za kostni denzitu. Kalciové skére bylo zpracovavano programem
Ca scoring (Siemens).



Diskuse je struéna. Zdiraziiuje zavéry plynouci z vlastniho sledovani podloZenych zvolenym
statistickym postupem. Literarni citace uvadéné v zavéru kapitol &i odstavel vytvafeji dojem
podpory vlastnich @ivah a obecné shody s jinymi studiemi. Vysledky nejsou konfrontovany,
nejsou zvyraznény ani vysvétleny ptipadné rozpory.

V souhrnu je na tvodem poloZené otizky jednoznatné odpovézeno. Hodnoty kostni denzity
se v priib&hu roku nezménily, patrng dginnou lé¢bou hemodialyzou a davkami vitaminu D.
Pouzitymi statistickymi postupy se v souboru nepotvrdily zmény kostni denzity v korelaci
s hladinami parathormonu, kalcia a fosforu, jejichZ vztahy na podkladg literarnich udajt au-
torka predpokladala. Kalciové skoére v priib&hu sledovani progredovalo, s prokéazanou statis-
ticky vyznamnou zavislosti na fosfatémii. Autorka uzavfela sva pozorovani vzajemnych vzta-
hii klinickych a biochemickych ukazateld ke kvantitativné hodnocenym radiologickym obra-
zim jako zmény vyvolané piivodnim vlastnim chorobnym procesem chronického renalniho
selhani. Potvrdila tak neptimo ti¢innost poskytnuté 1éby zaloZené na hemodialyze. Nezavisle
druhoplénové uptesnila i vyznam klinického uplatnéni kvantitativni CT v hodnoceni minera-
lizace skeletu a s tim souvisejiciho prognostického uplatnéni. Podobného rézu jsou i zavery
plynouci ze sledovani kalciového skére u hemodialyzovanych nemocnych. Autorka ve studii
porovnava radiologické postupy vhodné ke stanoveni renalni osteodystrofie. Vysledny pie-
hled projevii zaloZeny na moznostech CT zobrazovani je zafazeny do typt, které by bylo
mozné doporuéit k pfifazeni ke znalostem soudasné radiologie. Vysledna informace o typu
renélni osteodystrofie a pfevaze projevii kostni pfestavby totiZ zp&tn& ovliviluje rozhodovani
o zpisobu terapie.

Text je psan vkusné, neni zbyte¢n& abundantni. Pfijemné piisobi vhodné zafazeni a stfidmé
pouzivani &eskych terminii v nomenklatufe chorobnych stavii —aZ snad na uvedeni terminu
kivice -, coZ pfispivé ke &tivosti textu. Ve srovnani s tim piisobi o8klivé terminy pufr a thre-
shold. Rusivé puisobi i preklepové kazy, které se vyskytuji prakticky na vSech strankach textu.

PiedloZena prace nabizi pfes negativni nalez vztahii pozorovany u zkoumaného souboru moz-
nost dal3ich studii spojenych s touto problematikou. Jde o Sirokou 3kélu vlivii vnitiniho pro-
sttedi a acidobazické rovnovahy aZ smérem ke konkrétnimu dopadu na diagnostické podavani
nefrotropnich kontrastnich latek. Vzhledem k tomu, jak se snaZime uvést do povédomi radio-
logii diileZitost informaci o hlading kreatininu v séru jako informativniho idaje o moZnosti
vzniku renalni insuficience, byl by tidaj o této situaci ve zkoumaném souboru zajimavy. Rov-
n&Z vztah diabetes mellitus k renlni osteodystrofii a ke kostnimu metabolismu minerald vi-
bec je pfitazlivym tématem tzce se dotykajicim radiologie. Zajimava je zminka o kostni toxi-
cité hliniku. Dalo by se pfedpokladat, Z¢ nebude chyb&t zminka o kostnich toxickych proje-
vech jinych kovii a stopovych prvki. Vhodné by bylo uvedeni diferencialng diagnostického
piehledu vztaht k jingm chorobam, z nichZ je zfejmé jen namétkou jmenovana dnavi artropa-
tie.

Oponent m4 k velmi zajimavému tématu, jehoZ studium povaZuje za trvalé, pfipominky spiSe
metodologického ne vécného razu. Pfedné postrada v pfedloZené praci samostatnou experi-
mentalni &ast. Domniva se, Ze by méla byt soudasti disertaénich praci obecné. V pravé opo-
nované praci by se mohla projevit i formélng vyjadfenou tézi a jejim potvrzenim respektive
popfenim. Pokud bychom za tézi povaZovali avizované zjistovani zavislosti kostni denzity a
kalciového skére na délce hemodialyzy a davkach vitaminu D, pak jednak chybi udaje o dal-
Sich vztazich k farmaceutické 16¢b& a davkam 1éki, jednak by bylo pravdépodobné vhodné
zvolit jiné vhodné metody statistického Setfeni. Oponent dale doporu¢uje dodrzovat i klasicky
piistup k préci s literarnimi tdaji.



Terminologickym rébusem se jevi problém promiskuitné pouZzivanych oznaceni zmén funk¢-
nich, strukturdlnich, obrazovych & morfometrickych. Oponent v uréité fazi prace ocekaval
vysvétleni vztaht funk&nich pochodii ke strukturdlnim zménam tkéni, které jsou bezprostied-
nim obrazovym projevem anatomickych podkladt chorobnych stavii. Postafila by srovnavaci
tabulka pouZitych termint. Tak by bylo moZné vyhnout se nejasnostem jak v uZivani pojmu
osteopenie tak i ve zménach skeletu pfi rendlni osteodystrofii shrnutych autorkou do obrazi
dvou charakterti — hyperthyre6zy a osteomalacie.

Z vy$e uvedeného plynou otazky pro ustni oponenturu: Co pfinési radiologovi termin osteo-
penie pro jeho pouZiti pfi diagnostikovéani osteopordzy, rachitidy a osteomalacie? M4 daj o
vys$i hladiny kreatininu v séru vztah ke kostnimu mineralnimu metabolismu, zvlast€ pak u
dialyzovanych pacienti?

Zéavérem lze predlozenou praci hodnotit kladn€é. Autorka neskryva sloZzitost vztahd
v problematice metabolismu minerali v kostech. SloZitost je vSak mnohem komplikovan€;jsi,
neZ je v praci naznaéeno. Z toho diivodu akceptuje oponent jistou simplifikaci problematiky
na zodpovézeni radiologickych otazek uvedenych jako cile prace. Podle nazoru oponenta od-
povida studie i pfes uvadéné namitky pozadavkim kladenym na disertatni praci. Oponent
jednoznaén& doporuduje jeji pfijeti k obhajob€, autorce pak na jejim zaklad€ udélit doktorsky
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