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e Odborna stranka prace (aktualnost zvoleného tématu, odborna terminologie).

Zvolené téma disertacni prace je vysoce aktualni. Cévni mozkova prihoda predstavuje
v soucasné dobé zavazny zdravotni problém s hlubokym spole¢enskym a socioekonomickym
dopadem. V¢asna diagnostika rozsahu mozkové ischemie a zvoleni optimalnich diagnostickych
algoritm0 predstavuje ve zvoleném tématu aktudlni problematiku rozhodovaciho procesu pro
|écbu ischemické cévni mozkové prihody. Prace je tématicky rozdélena do uvodni l.kapitoly
s teoretickym Uvodem a ndsledné obsahuje Praktickou ¢ast rozdélenou do 5 podkapitol (2-6),
zamérenych na vyuziti jednotlivych diagnostickych modalit a jejich srovnani. Prace je
predlozena na 127 strandach textu vcetné uvodniho obahu. Zahrnuje rovnéz bohatou
obrazovou a tabulkovou dokumentaci, véetné zavérecnych seznamu v pfiloze.

e Formalni stranka prace (struktura, rozsah, navaznost jednotlivych ¢asti prace,
stylistika, prace s literaturou).

PfedloZend prdace je srovndvaci studii jednotlivych diagnostickych metod zamérenych na
posouzeni rozsahu mozkové ischemie, kolateralniho obéhu a stanoveni objemu ischemického
loZiska. Kanalyze jsou srovnavany standardni metodiky vySetfovani pomoci CT a CT
angiografického vysetfeni, sautomatickymi systémy vypoctu parametrd velikosti
ischemického loZiska a perfuznich parametrl, dostupnych pro rychlou kvantifikaci
diagnostickych nalez(i (Rapid systém, Brainomix systém etc.). Rychlé automatické systémy
slouzi ke zkraceni ¢asu rozhodovani intervenujiciho Iékare k indikaci intervencniho vykonu.

V Kapitole Il. je provadéna korelace mezi multifdzovym CT - angiografickym vySetfenim
kolateralniho obéhu s automaticky kvantifikovanymi CT perfuznimi objemy. Ke srovnani byl
pouzit vlastni soubor 341 pacientll s provedenou mechanickou trombektomii ACM. Snizeni
poctu kolaterdl (skore), dobfe korelovalo s velikosti objemu pro Tmax a CBF <30% na
automatickém CTP vysetfeni v RAPID software systému. V Kapitole lll. jsou srovndvany
vySetfeni rozsahu c¢asnych ischemickych zmén, analyzovanych pomoci systémU Rapid
software a Brainomix na souboru 81 vybranych pacient(i, ve srovndani s vypoctem zkuseného
radiologa. Vysledky ukazuji vysokou sensitivitu a specificitu pro detekci akutnich ischemickych
zmén pro CT zobrazeni. Nejvyssi specificita byla rovnéz zjisténa pro CTP parametry rCBF <30%
na CT perfuznich mapach. V Kapitole IV. je provadéna validace machine learning softwaru
pro automatickou analyzu LVO, u pacient(l se suspektni akutni ischemickou cévni mozkovou
prihodou. Pro analyzu byl vyuZit software Stroke SENS LVO (Calgary, Canada) u 1205 ptipadu.
Shoda pro detekci LVO byla 89,4%. Tato automaticka detekce umoznuje zrychlit diagnosticky



proces pro indikaci endovaskularni [éCby. V Kapitole V. byla provadéna analyza multi-
fazického CT angiografického vySetfeni, pro akutni diagostiku LVO v predni cirkulaci. Vybrana
skupina 285 pacient(l byla analyzovdna z hlediska kolateralni cirkulace pfi LVO a byl stanoven
grading pomoci barevnych map. Vysledkem byla velmi dobra predikce dobrého klinické stavu
po 90 dnech pfi analyze kolateralni cirkulace, ve srovnani se standardnim vysetfenim
kolateralnich cév. V posledni Kapitole VI. byla provadéna analyza tkanovych map pro detekci
stfedné velkych tepen M2,M3, A2,A3, P2,P3. Pro analyzu bylo zarfazeno 116 vybranych
pacientd, u kterych bylo provedeno mCTA, CTP. Sensitivita detekce pro uzavér stredné velké
tepny MeVO byla 90,7% a specificita 82,2%. Kapitola VII. pak je souhrnem vysledk(
jednotlivych kapitol.

Kazda ztéchto specificky zaméfenych kapitol obsahuje samostatnou datovou analyzu i
reference ktématu, prace s literaturou byla bohaté vycerpana. OzZivenim prace pak je
obrazova dokumentace , pfehledné tabulky a grafy. Prace obsahuje seznam zkratek, obrazku
i tabulek.

e Zhodnoceni zda byl spInén cil prace a pftinos pro dalsi rozvoj védy, vyt€eni novych
poznatkda.

Zadany cil prace - zhodnotit moznosti vyuziti CTA a CT perflize u pacient(i s akutni ischemickou
CMP zpuUsobené uzavérem stfedni mozkové tepny byl dostate¢né naplnén. Prace ukdzala
vysokou presnost hodnoceni c¢asnych ischemickych zmén mozkové tkané pomoci
automatizovaného softwaru. Rovnéz spolehlivd detekce LVO automatickym softwarem hraje
vyznamnou roli pro urychleni indika¢niho procesu a zkracuje ¢as do zahajeni revaskularizaéni
|écby.

e Podnéty do diskuse.

Na autorku prace mam ndsledujici dotazy:

1) Jaky mate nazor na vyuziti vysledk(i automatizovaného softwaru pro rozhodovani o
indikaci k revaskularizacni 1é¢bé u pacientl s disekci extrakranidlniho Useku vnitini
krkavice u nestabilniho klinického nalezu ?

2) Do jaké miry ovliviiuje sledované parametry automatizovaného softwaru aktualni
hodnota krevniho tlaku v dobé CT vySetfeni a zmény TK pfi zahajeni intervencniho
vykonu s pfipadnym poklesem ¢i vzestupem tlaku?

e Zavér

Doporucuiji, aby byla disertacni prace pfijata k obhajobé a na zakladé tispésné obhajoby, aby
byl MUDr. Petie Cimflové udélen akademicky titul ,doctor”, ve zkratce Ph.D., v oboru
radiologie podle par.47 zakona ¢ 111/1998 Sb., o vysokych skolach a o zméné a doplnéni
dalsich zakonu.
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