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Predlozend prace byla vypracovana na Chirurgické klinice LF UK v Plzni vramci
kombinovaného doktorského studia. Sestava z 89 stran vlastniho textu, ke kterému jsou pak
ptipojeny kopie &tyk odbornych publikaci a jedné prace odeslané do tisku. Tiikrat je disertant
prvnim autorem a dvakrat spoluautorem. Soucasti prace je 140 citaci odbornych praci
vztahujicich se k tématu.. Disertace je ilustrovan celkem 22 tabulkami a 10 grafy. Text je
prehledn& &lenén do 12 kapitol. Technické, jazykové a stylistické zpracovéni préace je na
velmi dobré trovni, frekvence pieklepi v textu je unosna.

Cilem prace bylo zkoumani hladin onkomarkert ( CEA-karcinoembriondlni antigen, MMP-
matrix metaloproteinazy, TIMP-tkaiovy inhibitor matrix metaloproteinazy ) vséru a
nadorové tkani u nemocnych s metastdzami kolorektdlniho karcinomu jater a porovnani
s benignimi nadory jater a jedinci bez nadorového onemocnéni. Dale zhodnoceni vztahu
hladiny onkomarkerti a délky bezpfiznakového pieZiti a celkového pieziti. Konetné se pak
jednalo o posouzeni moZnosti vyuziti markeri MMP a TIMP k detekci Casné recidivy
metastdz a prognozy nemocného.

Charakteristika vlastni prace. V kapitolach 1 aZ 4 podava autor struénym , ale vystiZznym
zpiisobem piehled dané problematiky a stanovuje cil prace. V kapitolach 5 az 10 jsou pak
prezentovéany vlastni vysledky, diskuze, zavéry a citovand literatura. Kapitola 11 obsahuje
seznam praci autora a v 12 kapitole jsou pfilohy. Vlastni sestava je rozdélena do tfi skupin.
Do souboru bylo zafazeno celkem 88 vySetfenych, neni viak uvedeno pfesné v jakém rozmezi
a jak dlouho jsou tedy po operaci sledovani. V prvni skupiné bylo 40 pacientd s jaternimi
metastdzami kolorektalniho karcinomu, ve druhé 26 nemocnych s vykonem pro benigni

jaterni 1éze a posledni kontrolni skupina 22 pacientl s tiiselnou kylou bez jaterniho



onemocnéni. Klinickd sestava byla podrobné¢ analyzovdna zhlediska  provedenych

laboratornich vySetfeni. Vysledky byly statisticky vyhodnoceny a jsou konstatovany
nasledujici zaveéry:

-zvySena hladina zkoumanych markeri vtkani jaternich metastdz je negativnim
prognostickym faktorem, ma vztah ke krat§imu beznadorovému pifezivani

-tyto zvySené hodnoty tkanovych markerd jsou i negativnim prognostickym faktorem
celkového piezivani

-zvy$ené hodnoty zkoumanych nadorovych markeri vséru maji rovnéZ statisticky
signifikantni vztah ke krat§imu beznadorovému i celkovému pfezivani

-studie prokézala klinicky piinos stanoveni onkomarkerd (CEA a TIMP-1) pro zvySeni
validity prognézy po radikalni resekci jaternich metastaz z hlediska vyskytu ¢asné recidivy

onemocnéni

Zavérecné hodnoceni:

Zvolené téma je velmi aktudlni, vzhledem k vysokému vyskytu kolorektalniho karcinomu
v CR.

Disertace splnila stanoveny cil v tom smyslu, Ze byl vyhodnocen piinos vySetieni uvedenych
nadorovych markerd pro stanoveni ptesné€jsi prognézy a mozZnosti v€asné detekce recidivy
nadorového onemocnéni. Metodika zpracovani odpovidda modernim pozadavkiim na védeckou
préaci.

K vysledkim prace a vyznamu pro spolelenskou praxi je mozno uvést, Ze piedloZend
disertace dokldd4 vyznam a opravnénost zavedeni a vyuzivani dalSich onkomarkerd mimo
nejcastdji vysetiovaného CEA do b&zné klinické praxe. Pfesnéjsi stanoveni prognozy a rizika
recidivy nadorového onemocnéni umoZziuje individudlni uzpiisobeni planu pooperaniho
sledovéani pacienti po operaci. Do budoucna je tfeba k definitivnimu posouzeni piinosu
rozsifeni spektra vySetfovanych onkomarkerli ovéfit na vétsim souboru nemocnych a pfi
dlouhodobg&j$im sledovani, zda provadéni téchto vysetieni v pooperaénim algoritmu sledovani
nemocnych bude mit vyznam pro zlepSeni beznddorového i celkového pieZivani.

Autor bezpochyby zpracoval na potiebné védecké trovni aktudlni a zajimavé téma, které
propojuje praci klinického chirurga s modernimi vySetfovacimi metodami. Prace tak sleduje
dnesni trend moderni onkochirurgie, ktera vyZaduje, aby chirurg, operujici nddory byl mimo
svou chirurgickou profesi i daleko vice vzd€lan a prakticky zapojen do $ir$i problematiky

onkologie a to v&etné laboratornich metod.



Na kandid4ta mam tyto dotazy:

1. Je autorovi zndmo na zéklad publikaci &i navitév kongresii, Ze by vySetfovani jim
zkoumaného spektra onkomarkert bylo zatazeno do oficidlnich doporugeni pro pooperacni
sledovéni téchto nemocnych nékterymi onkologickymi spole¢nostmi?

2. Jaka je cena t&chto vySetieni a jak je to s moznosti jejich thrady v nasich podminkach?

Pfedkladanou praci hodnotim kladné, autor prokdzal schopnost védecké price a
tviiréiho mysleni, prace podle mého nazoru splituje kriteria kladena na diserta¢ni praci,
doporutuji proto jeji obhajobu ( dle § 47 VS zdkona 111/98 Sb.) a védecké rada jeji

kladné posouzeni.

V Olomouci 29. 4. 2008

it dul

Prof. MUDr. Miloslav Duda, DrSc.
I1. chirurgick4 klinika FN a LF UP Olomouc



