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II. Posudek oponenta 

 

Téma této práce je velice přínosné a aktuální. Význam variability pozitivity hormonálních receptorů je 

nesporný.  

 

Předložená práce má 80 stran a je systematicky a přehledně řazena do 9 kapitol.  Pravopisná i stylistická 

forma je na velice dobré úrovni (vyjímkou je kapitola 4.1.1.1.5, kde je v textu opakovaně prezentováno, že 

postmenopauzální pacientky jsou nemocné pod 50 let). 

 

Kvalita odborné stránky je významně ovlivněna složitostí zvoleného tématu. Nárůst pozitivity hormonálních 

receptorů v čase je bezpochyby dán (mimo jiné) postupným snižováním zvolené hranice rozdělující tumory 

na pozitivní a negativní. V minulosti se za hormonálně pozitivní považovaly tumory s nálezem minimálně 20% 

pozitivních buněk, posléze byla hranice snížena na 10%, následně 5% a v současnosti je nutno indikovat 

hormonální léčbu i u pacientek s více než 1% (ASCO guidelines).  

Zvolený postup neumožňuje vyloučit množství dalších bias, jako například hodnocení hormonálních 

receptorů v probatorní biopsii versus v materiálu z operačního zákroku. Je známým faktem, že se hodnoty z 

takto rozdílných vstupních histologií mohou významně lišit, což je dáno zejména množstvím a častým 

poškozením odebraného materiálu při probatorní biopsii. Dalším podstatným faktorem je význam skreeningu 

a aktivního samovyšetřování žen. V minulosti přicházely často pacientky s objemnými tumory, zatímco 

v současnosti je absolutní většina z nich v počínajícím stadiu zjištěna při preventivní mamografii. Je logické, 

že procento méně agresivních a tedy  často hormonálně dependentních nádorů se tímto zvýšilo. 

Nesouhlasím s tvrzením, že žádná studie nepotvrdila význam vyšetření PR receptorů. Ponzone potvrdil 

jednoznačně prognostický význam (Annals of Oncology 2006) a studie ATAC jednoznačně prokázala rozdílné 

efekty hormonální terapie dle stavu PR receptorů (JCO 2005). 

Závěrem je třeba zmínit poněkud nekritické přebírání informací z diplomových prací (viz Bařinková 2008). 

Není pravda, že pacientky s ER+/PR- neodpovídají na léčbu tamoxifenem - pouze odpovídají méně než 

ER+/PR+. Není tedy pravda, že dostávají tamoxifen zbytečně - pouze je efekt inhibitorů aromatazy u této 

skupiny vyšší než efekt tamoxifenu. Není rovněž pravda, že pacientky s ER-/PR+ by mohly být o hormonální 

léčbu ochuzeny - vyšetření PR receptorů se dělá spolu s vyšetřením ER.  

Studentka se nesmírně složité tematiky zhostila velice úspěšně.  
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