Oponentsky posudek disertacni prace ,Neinvazivni zobrazovani
kardiopulmonarniho cévniho Fecisté" MUDr. Jifiho Weicheta

Disertacni prace MUDr. Jifiho Weicheta se zabyva aktudlnim tématem neinvazivniho
zobrazovani plicniho a koronarniho Zilniho feisté. Je zpracovéna celkem na 87 stranach formatu
A4 vletné seznamu pouZité litertury citajiciho 92 citaci a pFehledu viastni publika¢ni aktivity
doktoranda, zahrnujiciho 2 publikace v ¢asopisech s impact faktorem (v&etné prestizniho
Circulation s IF = 11,6) a celkem 6 publikaci prvoautorskych.

Obsahové i formalni zpracovani préce je na velmi dobré Grovni a vypovidd o obezndmenosti
doktoranda jak s tématem prace, tak i obecné s metodami védecké prace a zpracovévani jejich
vysledkd.

Autor disertacni prace v obecné &asti shrnuje moZnosti neinvazivni diagnostiky cévnich
struktur hrudniku, rozebira moZnosti CT a MR angiografie pfi zobrazovani hrudni aorty, plicnich
tepen, Zilnich kmen{ hrudniku i srde€nich cév. Ve specidlni &asti autor popisuje soubor pacientdl
s fibrilaci sini, ktefi byli indikovéni k radiofrekvenéni ablaci plicnich Zil. Cilem bylo potvrdit
spolehlivost CT angiografie jako metody pro neinvazivni zobrazeni plicnich Zil, uréit zastoupeni
variantniho anatomického uspofadani plicnich Zil a $i¥i jejich Gsti, porovnat §ifi plicnich Zil mezi
muZi a Zenami. Studie dale sledovala soubor pacientli po radiofrekvenéni ablaci plicnich Zil
vzhledem k moznym iatrogennim stenézém plicnich Zil po vykonu. Hlavnim cilem bylo urdit ¢etnost
sten6z plicnich Zil po jejich ablaci a zjistit jejich zavaznost. Samostatny oddil tvofi soubor
nemocnych, kterym byla provedena CT angiografie (CTA) korondrniho sinu pred zavedenim
biventrikularni stimulace scilem selektovat pacienty vhodné k transvenézni implantaci
levokomorové stimulacni elektrody cestou koronarniho sinu.

Pfed provedenim radiofrekvencni ablace plicnich Zil bylo vy3etfeno celkem 75 nemocnych
s perzistentni fibrilaci sini. CTA byla provedena v 73 pfipadech, MRA ve 2 pfipadech. U véech 75
pacientdl byla provedena CTA i po vykonu. Ticet subjektd podstoupilo CT angiografické vySetfeni
pfed zavedenim biventrikularni stimulace. Vysledky byly metodicky spravné statisticky zpracovany
a prezentovany v podobé prehlednych Sesti tabulek a deseti grafd.

Mezi vyznamna pozorovani vyplyvajici z této prace patfi kromé systematického srovnani
rozdilll v rozmérech jednotlivych plicnich Zil pfed a po Ié¢bé katetrizaéni RF ablaci predevsim
pozorovani, Ze v souvislosti s Uspésnou Iécbou fibrilace sini dochazi spolu s remodelaci a
zmen3enim levé siné také k mirnému, ale signifikantnimu zmenseni prlméru Gsti jednotlivych
plicnich Zil, coZ nelze hodnotit jako komplikaci Ié¢by, nybrZ jako integralni souéast procesu
remodelace levé siné: zGzeni plicnich Zil do cca 30 % by tedy jesté neméla byt povaZovana za
iatrogenni komplikaci ablacni terapie. Na strané 42 je velmi dobfe rozvedena diskuse k pFipadnym
rozdilim mezi naméfenymi (daji a literdrnimi Udaji (Kim et al, 2005). V souvislosti s potvrzenou
vyznamnou variabilitou anatomického usporadani plicnich Zil, kdy v celém souboru pouze 57 %
subjektd mélo standardni konfiguraci centralnich Usekd plicnich Zil, povaZuji za dalsi vyznamné
pozorovani 10% vyskyt vyznamné stendzy/uzavéru akcesorni plicni Zily po 16¢bé. Takové
pozorovani jednoznacné potvrzuje nutnost dlkladného obeznameni se s konkrétni anatomickou
situaci v oblasti levé siné pred ablanim vykonem a zérover opodstatnénost provadéni CTA nebo
MRA u kazdého nemocného pred IéCebnym zakrokem.



V disertacni praci je mozné ojedinéle nalézt drobné faktické, pripadné stylistické
nepresnosti. Pro Uplnost uvadim jejich vycet:

V praci se ojedinéle vyskytuji vyrazy jako ,bolus kontrastu®, ,rychlost podani kontrastu®
(str. 15) apod. — jedna se o vyrazy odborného slangu, které by bylo vhodné nahradit terminem
~kontrastni latka". Véta na str. 18 ,na dvojrozmérnych multiplanarnich rekonstrukcich jsou
zobrazeny vSechny tkané, na rozdil od rznych druh( trojdimenzionalnich rekonstrukci* je pili
zjednodusujici a nepostihuje presné skutecnost. V odborném textu by mély byt vSechny pouZité
zkratky pfi prvnim vyskytu uvedeny i v plném znéni, obzvlasté u firemnich nazv(, jakym je napr.
na str. 21 zkratka VIBE (= Volume Interpolated Breathold Examination). Na str. 48 se uvadi: ,U
vSech zobrazenych Usti koronarniho sinu byl zméren jejich rozmér v transversalni a $ikmé
koronarni roviné. Méreni bylo provedeno v MPR a MIP rekonstrukcich vedenych osou Usti plicn/
Zily." — misto terminu ,plicni Zily" ma byt uveden termin ,koronarniho sinu®. V kapitole 3.3.2
Vysledky na str. 34 — 37 by bylo mozné z textu vypustit numerické Gdaje, které jsou duplicitné (a
prehlednéji) uvedeny v tabulkdch 1 — 6. V legendach k obrazové dokumentaci uvedené na
stranach 76-85 by bylo vhodné doplnit oznaceni modality, kterou byla obrazova data ziskana (CTA
nebo MRA). Uvedené nepresnosti a drobné chyby vsak jakkoliv vyznamnéji nesnizuji celkové
vysokou Uroven celé prace a jejich vyznam Ize oznacit za okrajovy.

K problematice disertacni prace si dovoluji predloZit nékolik doplriujicich dotaz{l na
dokotoranda:

Vzhledem k tomu, Ze bylo provedeno 73 CTA vySetfeni a pouze 2 MRA vysetfeni plicnich Zil,
dovoluiji si vznést otazku: jakym algoritmem byli vybirdni nemocni pred abla¢ni Ié¢bou s ohledem
na pouzitou modalitu (CTA versus MRA)?

Na strané 43 doktorand vyslovuje domnénku: ,jen stendzy s redukci plochy Zily alespor o
30-50 % by mély byt povaZovany za iatrogenné zplsobené." Je mozné podpofit odévodnénost
uvadéné hodnoty minim. 30% redukce plochy Zilniho Usti konkrétnimi fakty? Pokud nelze tuto
hranici stanovit v uvedeném souboru jinak nez empiricky, mohl by navrhnout doktorand metodicky
postup k presnéjSimu urceni hranice, od které Ize indukované stendzy plicnich Zil povaZovat za
iatrogenné zplsobené (a hemodynamicky vyznamné)?

Zavérem svého posudku si dovoluji prohlasit, Ze prace ,Neinvazivni zobrazovani
kardiopulmonarniho cévniho recisté" MUDr. Jifiho Weicheta spliiuje obsahové i formalini poZadavky
kladené na disertacni praci a prokazuje predpoklady autora k samostatné védecké praci.

Oborové radé doktorského studijniho programu radiologie Lékarské fakulty UK
v Plzni proto doporucuji, aby MUDr. JiFimu Weichetovi udélila titul Ph.D.
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