Posudek bakalaiské prace Pavla Levaka
., Problematika vySetfeni po¢tu trombocyti se zaméfenim na automaticky pocet krevniho analyzatoru®.

Prace v teoretické ¢asti podava velmi uceleny pohled na historicky vyvoj procesu stanovovani poctu trombocyti,
struéné zminky o jiz neuzivanych metodikach velmi vhodné dopliiuji a zpestiuji text; prakticka laboratorni ¢ast
se pak zabyva méfenim poc¢tu krevnich desti¢ek, porovnanim manudlniho mikroskopického stanovovani poctu

s automatickym uréenim pomoci analyzatoru, a dale si v§imad i vlivu pouzitého antikoagulancia.

Prace je logicky vystavéna od vysvétleni zakladnich dat, kterd jsou velmi didakticky zpracovéana a svéd¢i o
autorové velmi dobrém pochopeni problematiky a tim i schopnosti reproducibility faktd, déle je uveden i obsahly
vyc¢et faktori, které mohou zapficinit skute¢né ¢i fale3né€ chybné vysledky méfeni, v neposledni fadé zminuje
klinicky ptinos ziskanych dat. Je vhodné& ve vyhovujicim rozsahu doplnéna graficky, a to tabulkami, grafy i
obrazky; velmi kladné hodnotim, Ze autor neopomnél v prvni tabulce uvést shrnuti fyziologickych hodnot, stejné
jako dale i prehled bézné dostupnych analyzétori; popis slozitéj$i metodiky (zejm.Coulterova metoda) velmi
vhodné dokresluje graficka a obrazova dokumentace; vlastni vysledky jsou piehledné shrnuty v tabulkach —

v této souvislosti si dovolim snad jedinou vytku celé praci, a to zpracovani pomérné malého poctu vysetieni
(Etyf) pfi posuzovani vlivu antikoagulantu resp.srovnani jejich riznych typi, zvlasté obsahuji-li data s takto
disproporénimi vysledky, a to tfebaze je nasledné pfedpokladané (nikoliv viak dokazané ?) vysvétleni této
disproporce uvedeno; pfinosem by jisté bylo ziskéni a zpracovani dat od vice pacientii. Velmi zajimavym
zavérem je pak historicky piehled v pfiloze prace. Vyuzita obsahl4 literarni data jsou dal$im kladem posuzované
bakalafské prace.

Co se jazykové stranky tyCe, text je psan velmi srozumiteln€ s vyuzitim odbornych vyrazi, sam bych ale
upozornil na tfi zdanlivé drobné nedostatky: tivodni tidaj ze strany 7 (,trombocyty jsou bezjaderné buiiky*) neni
zcela exaktni a povaZoval bych za vhodné formulovat jej podobné, jak autor uvadi hned vzapéti, a to Ze jde o
buné¢né fragmenty. Na stran€ 10 je vhodné upravit formulaci ,,zapocist écbu pacienta®“. A kone¢né bych
povaZzoval za vhodné vysvétlit viechny uzité zkratky, zejména ty, které nemaji mezinarodni platnost (byt’ jsou
jist& celé skuping hematologt v CR ziejmé): MPO, SEKK apod.

Zavérem povaZzuji praci za velmi zajimavou a pfinosnou, nebot’ je znamo, Ze vySetfovani trombocytil je ve
srovnani se ziskdvanim dat o jinych krevnich elementech z fady diivodti pomérné problematické, a to

v podminkéch in vivo stejn& jako in vitro. Problematika je pfedstavena velmi zajimavé, zajimavé je srovnani
pouZitych antikoagulantii. Jedinym nedostatkem je z mého pohledu maly pocet nékterych zpracovanych méfenti,
jak uvadim vy3e. Z udajt, uvedenych v praci, mne napadly dali dvé otazky: zda autor porovnaval i vysledky
méfeni poCtu trombocyth z krve Zilni versus z krve kapilarni, nakolik mohou byt vysledky srovnatelné; a za
druhé: zda byly hodnoceny i chyby odbérové (napf.délka a intenzita zaskrceni kon&etiny pred odbérem).
Celkové bych nicméné praci hodnotil jako vybornou. —
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