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l. Posudek oponenta rigorézni prace

Predlozena rigoroézni prace hodnoti vybrané biochemické a klinické ukazatele u tfech skupin D.M. pacient
s navzajem rozdilnou Ié€bou. Vlastni text je rozsahly, ¢ita celkem 155 stran, v€éetné 77 grafli, 3 obrazkd a 9
tabulek. Seznam literatury obsahuje celkem 87 zdrojovych citaci. Teoretickou ¢ast uvadi anatomicko-
fyziologické poznamky tykajici se pfedevSim mechanismu G€inku inzulinu (INZ) a modulatord jeho funkce,
nasleduje klasifikace D.M. 2, klinicky obraz a komplikace onemocnéni. Samostatna kapitola je pak
vénovana ateroskleroze a jeji 1&Ebé. Experimentalni ¢ast nejprve charakterizuje vySetfovany soubor,
dosazené vysledky jsou dokumentovany - jak ostatné vyplyva s jiz fe€eného - velkym mnozstvim grafu i
tabulek, nespornym kladem této casti je sofistikovana statistika. V diskuzi jsou vlastni vysledky
konfrontovany s nalezy nékterych pracovist zabyvajicich se studovanou problematikou. Po formalni strance
je prace zpracovana velmi peclivé, mam proto jen drobné pfipominky:

- na str. 18 bych upfesnil "pfestup pomoci receptorového mechanismu" na "receptorem zprostfedkovanou
transcytézu",

- na grafu 6 (str. 64) chybi oznaceni jednotek stupnice osy "y,"

- se zvySujicim se BMI hodnota TAG stoupa, nikoliv klesa jak je uvedeno na str. 136.

Dotazy:

1. Je néco znamo o fyziologické uloze AT Il a IV (str. 45) ?

2. Pro¢ pramérné hodnoty TAG grafu 13 (str. 73) neodpovidaji hodnotam uvedenym na grafu €. 8 (str. 68),
napf. u skupiny PAD 1,64 resp. 1,69 proti 1,99 mmol/l ?

Nasledujici dotazy jsou spiSe podnéty pro diskuzi: zhodnoceni fibratl mi pfipada pfFilis prikré, nizkou
efektivitu vykazovaly u skupiny s kombinaci PAD + INZ, naopak u skupiny s PAD se efekt dostavoval
vcetné prfiznivych hodnot glykovaného Hb. Je néco znamo o interakci fibratl s INZ ? Na zakladé zjisténych
faktu (predevsim graf 29 na str. 95, ale i samotné diskuze autorky na str. 127 a 137) bych spiSe polemizoval
se zavérem "uzkeé spojitosti DM a vysSich hodnot lipidového spektra". Po prostudovani textu méam dojem,
Ze v pfipadé diagnézy D.M. 2. typu je vyhodné&jSi co nejdfive nasadit terapii PAD, neZ se nejprve pokouset
o opatfeni sméfujici k upravé lipidogramu, tzn. diety a podavani statind.

Zavér: jedna se o zajimavou a pro klinickou praxi podnétnou studii , doporuéuji proto vazené komisi jeji

pfijeti pro doktorskeé Fizeni.
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