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Dizerta¢ni prace MUDr. Jakuba Hurycha s nazvem ,,Stievni mikrobiom a jeho zmény ve
vztahu k 16¢bé€ chronickych onemocnéni méa z mého pohledu oponenta spravné clenéni
védecké prace, obsahuje vSechny potfebné formality, Gipravu textu, tabulek a grafii véetné
jejich popist a odkazii v textu, citace literarnich referenci, ptiméfeny rozsah a pomér
obecného uvodu, vlastni prace a diskuze. Piestoze text popisuje komplikovanou problematiku,
je plynuly a ¢tivy a kromé nevyznamnych pieklept, které neméni smysl textu, bez chyb a
mnou identifikovanych nepiesnosti. Postupné ¢lenéni obecného tivodu, vlastni prace a
diskuze vzdy na jednotlivé ¢asti podle objektu vyzkumu je pro potieby dizertacni prace
pravdépodobné nejvhodnéjsi, osobné bych vsak celou praci pro piehlednost kromé obecného

uvodu rozdélil na samostatné ¢asti s ohledem na cile vyzkumu.

V teoretickém uvodu nés dr. Hurych pfiméfené rozsahle a velmi fundovan¢ seznamuje
s modernim pohledem na stievni mikrobiom a jeho potencialni roli v etiopatogenezi
chronickych gastrointestinalnich chorob. Text jednozna¢né svéd¢i nejen o rozsahlych
teoretickych znalostech autora, ale 1 hluboké pochopeni celé problematiky a védecko-
vyzkumnych a klinickych zkuSenostech. Rozsah jednotlivych ¢asti odpovida tématu
nasledného vyzkumu a autor si logicky a pfirozen¢ stanovuje v tom nejlepSim slova smyslu
jednoducheé cile, kterymi se ve vlastni praci zabyva. Literarni odkazy jsou aktualni a co do

poctu pfimerené.



Vlastni prace sestava z de facto 3-4 samostatnych ¢asti (vyvoj fekalniho bakteriomu a
metabolomu u pediatrickych pacientti Crohnovou chorobou na anti-TNF 1é¢bé, vliv
suplementace laktobacill na fekalni parazitom u pediatrickych pacient s celiakalni
autoimunitou, probihajici randomizovany studie zabyvajici se fekalni mikrobidlni terapii u
nemocnych s IBS a vliv hlubokého zmrazeni fekalniho transplantatu na viabilitu stfevniho
parazitomu), jejichz vysledky (v jednom ptipad¢ jde protokol studie) byly publikovany
v prestiznich impaktovanych Casopisech. Publikace jsou in extenso soucasti dizertacni prace a
jejich vysoka kvalita a impakt v dané problematice jsou nezpochybnitelné, o cemz sveéd¢Ei 1

zahrani¢ni kontakty a probihajici ¢i planované mezinarodni védecké projekty.

Metodika obsahuje vSechny potiebné informace a zjevné byla zvolena spravné k dosazeni
stanovenych cilti. Laboratorni ¢ast jsem schopen posoudit pouze orienta¢né z pohledu klinika.
Vysledky jsou referovany objektivné, bez komentait a text je doplnén pfimeéfenym poctem
srozumitelnych a spravné popsanych tabulek a graft. V diskuzi autor kriticky analyzuje a
koreluje své vysledky se znamymi daty a z jeho analyzy jednoznaéné vyplyva védomi
prednosti i limitaci prace. Zavery jsou strucné, jasné, objektivni a s jasnou vazbou na

stanovené cile.

Dizerta¢ni prace dr. Hurycha a s ni souvisejici publikované texty se zabyvaji aktudlnim
tématem jak z védecko-vyzkumného, tak klinického pohledu. Popisované projekty jsou
sofistikovanou kombinaci zékladniho a klinického vyzkumu. Navic se jedna o
epidemiologicky vyznamna onemocnéni s jasnymi zdravotnimi a socioekonomickymi
dopady. Prace je svym tématem, metodikou a fadou inovativnich vystupi minimalné
v ¢eském a z riznych ohledll 1 v mezinarodnim prostfedi unikatni. Sympatické je i jasné
odhodléni autora v projektech na toto téma pokracovat bez ohledu na ukoncené doktorandské

studium a zjevna schopnost tymové organizace a prace, a to i v mezinarodnim prostiedi.

K doktorandovi bych si dovolil mit nékolik dopliujicich otazek:

1) Dysbiodza je u nemocnych s Crohnovou chorobou vyraznéjsi nez u nemocnych
s ulcerozni kolitidou a aktivni zdnétlivé zmény a jejich rozsah s ni pravdépodobné
koreluji (tak jak to potvrzuje i ¢ast autorova vyzkumu). Ze zjednoduseného pohledu by
se proto mohlo zdat, ze vzhledem k extenzivnim slizni¢énim zméndm a typické
symptomatologii u ulcerdzni kolitidy je to spiSe naopak. Mohl by to autor

okomentovat?



2) Co je znamo o fekalnim mikrobiomu u nemocnych s Crohnovou chorobou bez
postizeni tlustého stieva a u nemocnych s PSC-IBD?

3) Jsou z pohledu stfevniho mikrobiomu znamy prediktory rekurence Crohnovy choroby
po ileokolické resekci? Z ¢eho vychazi v nékterych zemich pouzivana
nékolikamési¢ni pooperacni 1é¢ba metronidazolem s cilem snizeni rekurence? Jsou
z mikrobiologického hlediska znamy rozdily v syndromu bakteridlniho preristani u
nemocnych s Crohnovou chorobou po ileokolické resekci a u nemocnych po resekcei
z jiné indikace?

4) Jaky je pohled autora na pouziti rifaximinu a diive hojné diskutované parazitarni

terapie u nemocnych s IBD?

MUDir. Jakub Hurych ve své dizerta¢ni praci naplnil smysl a poslani doktorandského studia
a presveédCive prokazal vSechny potiebné predpoklady k inovativni a systematické védecké a
publikacéni ¢innosti. Jeho dizertacni prace spliiuje pozadavky na zavérecnou praci, a proto ji,
v pfipad€ splnéni ostatnich podminek studia dané 2. 1ékatskou fakultou Univerzity Karlovy,

doporucuji k obhajobé a naslednému udéleni titulu Ph.D.
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