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Uvod :

V Uvodu své dizertaéni prace se autor zabyva pfic¢inami stale rostouci incidence nadorovych
onemocnéni v nasi populaci a socioekonomickym dopadem tohoto jevu. Sdm se ve své praci
vénuje klicovym diagndzam, které mizeme povazovat za jedny z nejvétsich zabijaki moderni
populace. Jednd se o kolorektalni karcinom a karcinom Zaludku, kdy autor rozebird velice
podrobné rizikové faktory téchto onemocnéni. U karcinomu Zaludku se velice peclivé vénuje
popisu hereditarnich forem a jejich spojitosti s ostatnimi malignitami. U kolorektarniho
karcinomu pak histologické, patogenetické a molekularni charakteristice tohoto nadorového
bujeni. Autor popisuje lé¢ebné modality v zavislosti na rozsahu onemocnéni a biologickych
markerd jednotlivych malignit. Zvlastni dlraz klade na raciondlni ptinos jednotlivych

diagnostickych metod.

V dalsi kapitole popisuje principy pouZitych imunonalytickych metod a dale jednotlivé
onkogeni markery, jejich strukturu plivod diagnostiku a pti€iny jejich elevace jak malignimi

tak nezhoubnymi procesy.

Dizertacni prace.
V dizertacni praci se autor zabyva tremi zakladnimi okruhy.

Skupinou pacientll s karcinomem Zaludku, kde je hodnoceno 105 osob, z toho 36 pacientu
S timto onemocnénim a 69 v kontrolni skupiné. U téchto nemocnych je vySetfeno CEA, CAE
19-9, CA 72-4, MMP -1, MMP-2, MMP-7, MMP-8, MMP-9, OPG, OPN, PIVKAII, pepsinogen |

pepsinogen I, gastrin a Helicobackter pylori.

U metastaz kolorektdlniho karcinomu do jater se jedna o skupinu 111 nemocnych, u kterych

byly stanoveny nadorové markety TPS, TPA a CEA.

U raznych stadii kolorektalniho karcinomu jako pilotni studie vyuZiti FGF 23 pfi diagndze
kolorektdlniho karcinomu bylo hodnoceno 60 nemocnych a 30 nemocnych v kontrolni

skupiné.



Vysledky: U karcinomu Zaludku multivariacni regresni analyza definovala jako idealni
markery predikce rizika karcinomu Zaludku CEA, CA 72-4, pepsinogen , Helicobacter pilori a

MMP-7. Autor navrhuje algoritmus vypoctu rizika ca Zaludku.

U nemocnych s jaternimi metastazami se prokazala vyznamné vysokda hodnota TPS, TPA i
CEA u IV stadia ve srovnani s ostatnimi stadii onemocnéni. Zdvérem autor konstatuje, Ze
sérové hladiny TPA TPS je moziné doporucit jako uZitecné diagndze ndstroje u metastaz

kolorektalniho karcinomu.

V pilotni studii vyuziti plasmatické hladiny FGF 23 dochazi autor k zjisténi, Ze hladina tohoto
markeru je vyznamné zvySend pfi metastatickém onemocnéni, oviem poukazuje na to, Ze

mistem ucinku FGF 23 jsou ledviny a proto renalni insuficience ma stejny vliv.

V zdvéru své dizertacni prdce autor popisuje moznosti klinického vyuziti a raciondlniho
vyuziti pravidelné monitorace onkogennich markeri u nemocnych svyssim rizikem
nadorového bujeni a tedy moZnosti vyuZzit navrhovany algoritmus ke zjisténi rizika karcinomu

zaludku
Zaveér:.

Autor predklada dizertacni praci na 124 stranach, bohaté ilustrovanou ndzornymi grafy,
doplnénou aktudlnimi citacemi, psanou spravnou cesStinou v dobrfe srozumitelné formé
s minimem preklepl . Téma identifikace rizikové skupiny nemocnych je jednou ze zakladnich
cest rozvoje onkologie — tj. diagnostika véasnych tedy kurabilnich fazi onemocnéni. Zvlasté

cenny je navrhovany algoritmus monitorace zvySeného rizika vzniku karcinomu Zaludku.

Dizertacni prace splnila sledovany cil a v této formé ji doporucuji k obhajobé, po jejimz

uspésném slozeni doporucuji udéleni titulu Ph.D.

V Plzni 4.8.2017

Prof. MUDr. Jindfich Finek, PhD.



K autorovi mam nasledujici dotazy.

1.Karcinom Zaludku v ceské populaci vykazuji trvaly pokles incidence v jaké skupiné
nemocnych by autor navrhoval provadét rutinné vySetreni rizika vzniku karcinomu pomoci

navrzeného algoritmu.

1.Jaky ndzor ma autor na pfinos kombinace FGF 23 s vySetfenim cirkulujicich nadorovych

bunék kolorektalniho karcinomu.



