
Zápis 
z obhajoby disertační práce MUDr. Jitky Schreiberové - DSP chirurgie 

dne 9.prosince 2009 

Téma práce : Celková anestézie a analgosedace kombinací nových alfa2agonistů
a ketaminu se zaměřením na mimořádné situace 

Obhajobu zahájil doc.MUDr.,RNDr. Milan Kaška, Ph.D. sdělením o účasti pozvaných členů 
komise a oponentů 
Přítomnost a nepřítomnost doložena prezenční listinou v příloze dokumentu o obhajobě 
Doc. Kaška představil dr. Schreiberovou, uvedl splnění jejích studijních povinností a 
doporučení oborové rady DSP chirurgie a děkana LF v Hradci Králové k obhajobě. 
Prof. MUDr.V. Černý seznámil přítomné s osobní a profesní charakteristikou MUDr. 
Schreiberové. Hodnotil ji velmi pozitivně. 

MUDr. Jitka Schreiberová přednesla ve 20 minutách teze své práce a její výsledky. 
Přednáška byla připravena velmi pečlivě, cíle práce byly beze zbytku splněny, zejména 
experimentální část na primátech byla na vysoké úrovni. 

Poté přednesl oponentský posudek doc. MUDr. Málek, CSc., který položil Dr. Schreiberové 
otázku, která se týkala měření doby od podání léků do nástupu účinků u primátů a u člověka. 
Dr. Schreiberová podala vyčerpávající odpověď . U primátů lze hodnotit jen změny chování, 
reflexy a nástup imobilizace. U člověka lze hodnotit slovní pocity a postupný nástup útlumu 
vědomí . Doc. Málek doporučil práci k obhajobě a udělení vědeckého titulu Ph.D. 

Druhý oponentský posudek za nepřítomného prof. MUDr. Cvachovce, CSc. přednesl doc. 
MUDr.,RNDr.Kaška, Ph.D. Prof. Cvachovec neměl k práci žádné připomínky ani otázky, 
hodnotil ji jako velmi kvalitní s prioritními výsledky. Rovněž doporučil práci k obhajobě a 
udělení vědeckého titulu Ph.D. 

V následné diskuzi vystoupili : 
-prof . MUDr. Malec, který se zajímal op využití medetomidinu v klinické praxi a u velkých 
zvířat (nosorožců). Odpověd: v ČR v klinické praxi jen k sedaci na JIP, u nosorožců se 
používají látky podobné ke zklidnění (v prosincovém plánu v Dvoře Králové nad Labem­
převoz nosorožců do Keni). 
-doc. Vokurka se zajímal o tonus maseteru po ketaminu. Odpověď- zvyšuje, může způsobit i 
trismus, alfa2agonisté tonus snižují. 
-doc Kaška upozornil , že medetomidin se používá v klinických studiích, mj. i na našich 
pracovištích, ale i v zahraničí omezeně a jaké jsou tendence v jeho širším zavádění do klinické 
praxe. Odpověď : přichází nová vlna zájmu v zahraničí o častější užití preparátu. 
-doc. Málek komentoval některé důvody častého neužívání medetominu v klinické praxi, 
protože zvyšuje TK a může snad i podpořit rozvoj demence. 
-doc. Klein se zajímá, zda může tento lék být využit pro zvládnutí agresivity davu -je to 
otázka pro kriminalisty. Odpověď: Naftyl-medetomidin jistě tlumí agresivitu- nutno nalézt 
speciální formu aplikace.
Po skončení diskuze proběhlo hlasování:  
Obhajoba proběhla úspěšně a 

 

dr. Jitka Schreiberová byla doporučena 
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