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Vlastni prace ma 62 stran vCetné literatury a seznamu publikovanych praci. Je
Clenéna klasicky na teoreticky Uvod, cil prace, metodiky, vysledky, diskusi a zaveér.

V teoretickém Gvodu prace se autor velmi prehledné zaobira patofyziologii sepse, roli
imunitni (zanétlivé) odpo védi, roli hemokoagulaéniho systému pfi sepsi i laboratornimi
metodami hodnoceni koagu lace vcetné tromboelastografie. Touto nestandardni, pomérné
novou vySetfovaci metodou se autor zabyva podrobnéji , a to nejen principem metody a
moznostmi jejiho klinické ho vyuZiti, ale i jejimi nevyhodami a limity. Z tohoto teoretického
Gvodu pak autorovi vyvstavaji 3 hypotézy, které méla prace za cil objasnit :

1) Zda jsou pritomny u pacientl se sepsi arterio -ven6zni rozdily v laboratornich

vysledcich.

2) Zda se snizujicim se mnoZstvim rezidualniho heparinu ve vzorku odebrané krve klesa

jeho hypokoagulacni efekt na hemokoagulaci vySetfovanou pomoci TEG

3) Zda heparinaza pfitomna v kyveté pro neutralizaci heparinového proplachu neplsobi

hyperretrakci koagula

V dalSim oddilu Material a metodika se autor vénuje jednotlivym metodam, které byly
pouZity k ovéfeni vyse uvedenych hypotéz, tzn. k vybéru a charakteristice vzorku pacientd,
jakoz i zplsobim odbéru krve, ale predevsim pak laboratornim postuplim a v neposledni fadé
i statistickému zpracovani nasbiranych dat.

Ziskané vysledky jsou popsény ve 4. oddile disertacni prace a to ve tfech ¢astech dle
ovérované hypotézy. Prinaseji hned nékolik poznatki:

1) Statisticky vyznamné rozdily jsou mezi hodnotami aktivity antitrombinu a hlad iny D-
dimer( ziskanych z arterialni a vendzni krve, coz potvrzuje hypotézu tvorby
mikrotromb( v mikrocirkulaci. Pro spravnou interpretaci laboratornich vysetieni je
proto podstatné provadét odbér ze stejného cévniho vstupu.

2) Hypokoagulacni efekt heparinu a jeho roztoku pouzivany k proplachu cévniho setu
jako prevence uzavéru hodnoceny metodou TEG je pfimo umérny jeho rezidualni

koncentraci ve vzorku. K ziskani validnich vysledk( proto autor na zakladé svého



vyzkumu doporucuje pfed samotnym odbérem krevniho vzorku pro vySetfeni TEG
znehodnotit objem krve o objemu pétindsobku objemu katétru.
3) Heparinaza v kyvetkach je schopna neutralizovat potlacujici u€inek endogennich

heparinoid( na retrakci koagula a zpUsobit tak déj zcela opacny . Vyvolava tak obraz
TEG kfivky podobné fibrinolyze . Pro spravnou interpretaci vysledkd je proto
vhodnéjsi pouZivat nativni kyvetky.
Za touto Casti nasleduje v dile odd. 5. Diskuze, ve kterém autor kriticky a zasvécené

konfrontuje svoje ziskané vysledky se sou¢asnym poznanim a zaroven dokazuje opravnénost

odborného zaméreni projektu. V Zavéru pak autor shrnuje vysledky své prace.

Praci, ktera pfinesla originalni vysledky, hodnotim jako zajimavou a nejen
z védeckeého, ale i z prakticke hlediska velmi pfinosnou. O kvalité prace jisté svédci i fakt, Ze
jednotlivé hypotézy byly soucasti 3 ¢lanka, které byly publikovany v renomovanych
Casopisech s impakt faktorem a jejichZ je pfedkladatel 1. autorem. PouZité metody a postupy
v préaci jsou pIné adekvatni v souladu se sou¢asnymi trendy. Cile prace byly spinény.
Kvalita formalniho zpracovani prace je pfes malé nedostatky, které nijak nesnizuji
celkovy dojem, velmi dobra. Malou pfipominku mam k zépisu seznamu pouzité literatury,
ktery bych upfednostiiovala podle normy CSN 1SO 690: 1987.
Zésadni faktické pfipominky nemam. Presto polozim autor ovi otazky do diskuse.
1. Myslite si, Ze by se TEG mohla stat standardni vySetfovaci metodou (napf.
s uzitim jejich parametr(i i ve skdrovacich systémech) nebo zdstane spise
v pozici metody doplrikoveé ?
2. Jak se divate na uziti metody TEG u pacientli s cirhdzou, kdy se

koagulopatie sdruzuje s trombocytopatii ?

Zavér:

PredlozZena disertaCni prace “ VyuZiti tromboelastografie (TEG) pFi hodnoceni
hemokoagulace u pacientll na jednotce intenzivni péce. ” je kvalitni védecka studie, ktera
pIné vyhovuje pozadovanym podminkam. MUDr. Miroslav Durila splnil vytyené ukoly a
prokazal schopnost samostatné védecké prace. Mohu uzavfit, Ze prace splfiuje podminky
stanovené prislusnymi vyhlaSkami a doporucuji tedy, aby po Uspésné obhajobé byla na jejim

zékladé udélena védecka hodnost Ph.D.
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