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Ptedlozend prace mé 94 stran, 12 obrazkl ve vyborné kvalité a 9 tabulek. Souc¢asti prace
je i vjejim tivodu seznam zkratek. Na zavér je uvedeno 242 citaci ve zvyklém formatu. Jejich
pocet je pomérné vysoky, piestoze se jedna o slozitou mezioborovou tématiku. Naopak citace
tuzemské literatury jsou jen ojedinélé, coz povazuji za nespravné. Napiiklad z hlediska principti
MR a aplikaci v praxi je v ¢eském pisemnictvi praci cela fada a v praci jsou citované jen zcela
ojedin¢le.

Uvod prace je rozsahly, zaujiméa celkem 33 stran, coz je pomémé mnoho. Odpovida
tomu i vySe uvedeny pocet citaci — naptiklad jen u popisu etiopatogeneze schizofrenie je
uvedeno 25 citaci. Pro radiologa je to sice fada zajimavych informaci, s tématem prace vsak
nemaji mnoho spole¢ného.

Cile prace jsou uvedeny na stran¢ 34, jsou celkem Ctyfi a jsou jasn¢é definované, coz
hodnotim velmi pozitivné.

V kapitole 3 je definovan soubor a uvedena metodika jeho zpracovani. Tato kapitola je
pomérné rozsahla, coz vSak lze vzhledem k sloZité technice vySetteni 1 zpracovani akceptovat.
Soubor je pomérné maly (26 pacientl a 24 probandi), coZ autor piipousti v diskusi a zaroven i
zdtvodnuje. Pripominku mam v technice MR vysSetfeni. VySetieni na dvou typech pfistroji
s odlisnym polem (1,5 T a 3 T) je problematické, i kdyz vzhledem k dostupnosti pfistroji
pochopitelné. Jednotlivé protokoly MR vySetfeni jsou uvedeny v textu na str.36, coz je znacné
nepiehledné, piehled protokolti by mél byt uveden v tabulkéach. Statistick¢é metody 1 metody
zpracovani dat jsou prehledné vysvétleny a odpovidaji typu studie.

Vysledky jsou pfehledné demonstrované v tabulkéach a grafech i na praktickych MR obrazech.
Diskuse mé odpovidajici rozsah, rozebira silné i slabé stranky projektu i porovnava vysledky
ostatnich studii. Navic je na zavér diskuse uvedeno jeji shrnuti, coZ je pfi jejim rozsahu velmi
uzitecné.

Zaver je struény a prehledny.

Prace je nepochybn¢ aktualni, tématika je slozita a vysledky dostupnych praci ne vzdy
jednoznacné, coz autor komentuje predevsim v diskusi. Z cili byla potvrzena pouze prvni
hypotéza, tedy pokles frak¢ni anizotropie bilé hmoty u pacientii v ¢asnych stadiich onemocnéni.
Dalsi tfi hypotézy potvrzeny nebyly, i tento vysledek je vSak pfinosny. Navic si je autor védom
omezeni, ktera mohla byt pfi¢inou vyse uvedenych vysledk.



Prace je z formalniho hlediska na vyborné trovni. Nasel jsem jen jeden pieklep
v obsahu na str.6, kde je Cislo stran 423 misto 42 a jednu nevysvétlenou zkratku hned v uvodu
(MKN-10).

Na doktoranda mam nasledujici dotazy:

1. V diskusi autor ptipousti, ze soubor pacientti je nevelky. Pokracuje tedy nabor pacienti
1 dale tak, aby bylo mozné ziskat validn&jsi data?

2. Na nepotvrzeni vétSiny hypotéz muize mit zdsadni vliv vySetfeni v Casné fazi
onemocnéni (i tuto skute¢nost autor ptipousti a diskutuje). Planuje tedy autor obdobnou

studii v pozdéjsich fazich onemocnéni?

Celkove¢ konstatuji, Ze se jedna o praci formalné i fakticky na vyborné urovni, kterd zpracovava
aktualni téma a svoje cile jednoznacné splnila.

Prace splnila sledované cile a doporucuji ji kK obhajob¢ k ziskani akademického titulu Ph.D. dle
§ 47 Zakona 0 vysokych Skolach ¢. 111/98 Sb.
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