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TEXT POSUDKU

Dizerta¢ni prace ¢itd celkem 119 stran, 7 tabulek a 3 grafy/obrazky, soucasti prace je 6
origindlnich ¢lankt v anglickém jazyce, kde je MUDr. Jenca 2x prvni autor, 4x druhy autor.

Prace v ivodni teoretické ¢asti pfehledné zpracovava problematiku rozvoje srde¢niho
selhdni po akutnim infarktu myokardu. Téma je zpracované komplexné z pohledu
epidemiologie, rizikovych faktori rozvoje srde¢niho selhani, patofyziologie, biochemickych
markert a echokardiografie.

Experimentalni ¢ast prace vychazi z rozsahlého prospektivniho registru AMBITION,
jehoZ byl autor ¢lenem. Do registru byli zatazeni pacienti po akutnim infarktu myokardu, byl
proveden odbér krve k vyhodnoceni novych biomarkerti, po mé&sici pacienti korespondenéné
vyplnili dotaznik kvality Zivota KCCQ, ¢ast pacientt s dysfunkci levé komory byla po roce
preSetfena na kardiologii IKEM. Experimentalni ¢ast ma pét dil¢ich cilti: posouzeni prediktivni
hodnoty dotazniku KCCQ, vytvofeni nového stratifikatniho skére, posouzeni riiznych definici
deficitu Zeleza s ohledem na celkovou mortalitu, popsani vyskytu dysfunkce levého komory po

IM a prediktory zlepSeni funkce a posouzeni vztahu mezi aktivitou orexinového systému

s pfezivanim pacientt.

I. Aktualnost zvoleného tématu prace

Téma prace predstavuje dlouhodobé velmi zajimavou a duleZitou oblast vyzkumu
v oblasti akutniho infarktu myokardu. Navzdory moderni reperfiizni 1€¢bé infarktu myokardu
je Cast pacientd, u kterych se rozvine srde¢ni selhani. Vyzkum, jak ¢asné identifikovat vysoce
rizikové pacienty a hleddni novych patofyziologickych mechanismti je velmi dileZité pro

prognoézu pacienttl.

II. Metodika zpracovani

Teoretickd ¢ast prace je komplexné a piehledn& zpracovéana. Pfinasi piehled o
epidemiologii, rizikovych faktorech a patofyziologii srde¢niho selhani u akutniho infarktu
myokardu, pfinadi up-to-date informace o vyuZiti biomarkerti a echokardiografie v pé¢i o
pacienty s akutnim infarktem myokardu. Origindlni &ast prace ma vhodné zvolené pracovni
metody (vCetné statistické analyzy vysledk), tak aby odpové&déla na cile prace. Prace ukazuje
vybornou orientaci studentky v problematice teoretické i praktické. Spis je po formalni,

védecke i grafické strance velmi dobfe zpracovan, pouzité reference jsou aktualni a relevantni.



II1. Vysledky dizertaéni prace

Prace ukazuje, Ze dotaznik KCCQ zaslany 1 mésic po hospitalizaci pro akutni infarkt
myokardu pfedstavuje vhodny néstroj k rizikové stratifikaci pacientd, zejména pak otoky DKK,
zhorSeni symptomi v poslednich 2 tydnech a omezeni chize. Byl vytvofen jednoduchy
skérovaci systém PraqueMI k rizikové stratifikaci pacientt. Nedostatek eleza je po IM spojen
s hor3{ prognézou, k jeho identifikace je vhodné vyuziti kombinace hladiny sérového Zeleza a
solubilniho transferinového receptoru. Asi u &tvrtiny pacientl s inicidlni dysfunkci LK s EF
pod 40% dojde ke zlep3eni funkce LK. Orexinova signalizace ovliviiuje prognézu pacientii po
IM. Homozygotni nosi¢i minoritni alely T v regulaéni oblasti pro orexinovy receptor 2 maji

pfibliZn¢ trojnasobnou mortalitu, pacienti s niZ3i hladinou orexinu A maji zvySené riziko umrti.

IV. Splnéni cile dizertacni price

Autor vyhodnotil, jak identifikovat rizikovou &ast pacientt po IM, které parametry
predikuji zlepSeni funkce levé komory po propusténi a dokladoval spojitost deficitu Zeleza a
orexinového systému s prognézou pacienti. Hodnocena dizerta&ni prace jednoznaéné splnila
stanovené cile, vysledky a zpracovani dizertadni prace dokresluji excelentni védecké schopnosti
autora. DizertaCni prace je odrazem velkého mnoZstvi systematické prace, kterou autor ve
spolupraci s Fesitelskym védeckym kolektivem, kterého je &lenem, v pribéhu postgradualniho

studia odvedl.

IV. Prinos price pro spolec¢enskou praxi a dalsi rozvoj védy

Prace piind8i fadu origindlnich vysledkd, které jsou cenné pro klinickou praxi.
Jednoducha a ¢asnd identifikace té nejrizikov&jsi &4sti pacientd pomtiZe zlepsit jejich prognézu
sledovani v kardiocentrech. Identifikace deficitu Zeleza odpovidajici metodou op&t mtize zlepsit
progndzu pacientl. Nové vysledky v oblasti orexinového sytému mohou podpofit dal§i vyzkum

v této zcela nové patofyziologické cests.

V. Otazky
1.V jaké dob€ od infarktu myokardu byste doporudil echokardiografické vyseteni a

vyhodnoceni natriuretickych peptidéi k posouzeni srdeéniho selhani a zavedeni 1écby
iSGLT2?



VI. Doporuéeni k obhajobé

Student prokazal vyborné védecko-vyzkumné tviréi schopnosti a prace spliuje
pozadavky kladené na dizertaci v daném oboru. Na zédkladé¢ vySe uvedeného doporucuji
dizertaéni praci MUDr. Dominika Jen¢i “ Srdeéni selhani po infarktu myokardu‘k obhajobé
a po uspé&$né obhajob& doporuduji udéleni titulu Ph.D. ve smyslu § 47 Zakona o vysokych
Skolach ¢. 111/98 Sb.

V Brné, dne 2.9.2024 Prof. MUDr. Mgr. Jifi Parenica, Ph.D.

Interni kardiologicka klinika Fakultni nemocnice Brno
Lékarska fakulta Masarykovy univerzity v Brné
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