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Téma:

Stanovení hemoglobinu v ervtrocvtech CHr iako zprisob diagnostikv anémií

Preambule:

Práce se zabyvá stanovením hematologického parametru hemoglobinu v erytrocytech na
analyzátoru krevních element Advia l20 Simens.
Parametr CHr není běžně dostupny na všech široce používanych analyzátorech krevního
obtazu.
Dá se Ťíci, že pro Advii |20 jejedinečny díky možnému pŤímému stanovení obsahu
hemoglobinu v každé měŤené buřce analyzou oďrazu laserového paprsku.
Zadání určit prediktivní klinickou vypověď CHr pro pŤínos diagnostiky sideropenickych
anémií jako jediného v1ipovědního parametru pro určení diagnÓzy nutno hodnotit jako velmi
ambícíÓzní téma.
Samotny ana|yzé or Advia 120 ajeho nástupce Advia 2l20je schopenzjedné jediné ana|yzy
poskytnout více než 40 parametrri. Naší dlouhodobou snahou je nacházet prediktivně
pozitivní a prediktivně negativní v;fpověď pro jednotlivé parametry nebo jejich algoritmická
seskupení.

Hodnocení:

Cíl práce je jasně stanoven a postupnymi kroky je toto zadání splněno.

Teoretická část poskytuje dostatečné informace z oblasti medicíny, laboratorní analyzy
a statistiky pro pochopení práce.
Velice hodnotné je' že cílem práce je použit vypovědní hodnotu CHr pro klinicky
vyvinuté anémie, jak rovněž pro prelatentní a latentní anémie.
Cíl práce tedy zasahuje do preventivní medicíny nejen diagnostické.
Ještě hodnotnější je' že autorka vnímá parametr CHr jako dynamicky monitorovací
laboratorně stanoveny prvek.

V popisu samotné analyzy mi chybí popis preanalytické fáze, míní se tím stáŤí vzork a jeho
zptacování v EDTA pŤed samotnou analyzou, pŤedevším zprisobem a dékou šetrného
promích áv ání, což je pro anal yzu krevního obraz ultimativní .

V experimentální části bych rád komentoval popis principu. Popis není ve 3.2.1 exaktní.

,, Advia 120 obarví RNA v retikulocytech oxazinem aměŤí absorbanci. Tím vytŤídí
retikulocty aroztŤídí je d|e zra\ostí. K měŤení velikosti buřky používáprritokové cytometrie...



Co není Ťečeno: ,, obsah hemoglobinu vkaždémretikulocytu je měŤen separátně pro každou
buřku rovněž principem prtitokové cytometrie a je vnímán analyzátoremjako ďenzitabuřky a
extrapolován na pojem obsahu hemoglobinu v retikulocytu...

Místy se v práci ztrácí d slednost terminologie a pojem ,'obsah hemoglobinu v retikulocytu..
je rovnocenně používán s termínem 

'' 
koncentrace hemoglobinu v retikulocytu.. a

,,koncentrace hemoglobinu v erytrocytu... Tyto veličiny mají mezi sebou rizkou souvislost
avšak nejsou identické.

Vfsledky a diskuze dostatečně konstatují exaktní postup dosažení odpovědi na cíl práce.

V části diskuze bych se osobně drŽe| stanoveného cut off dle RoC kŤivky 25,8 pg.
Nebral bych zďe na zÍetel odkazy v literatuŤe a hodnotu 27 ,9pg.
Práce určitě neměla identickou možná ani ne podobnou geografickou skladbu pacientri.
PŤípadně bych tuto literární base evidence hodnotu pouŽil pro stanovení ,,šedé zÓny,,.

Domnívám se, že rutinní kalibrace pověŤenym technikem je postavena principiálně tak, že
jsou kalibrovány frekventně měŤené veličiny i veličiny měŤeny s nižší frekvencí.
Nižší frekvence je určitě však spojena s větší chybou měŤení pŤi analyze neprováděné v sérii.

Závěr práce kulminuje do naplnění cíle práce:
CHr splřuje všechny laboratorní požadavky, aby mohl byt použít jako dostatečně citliv;f
diagnostick;f' preventivní a dynamicky parametr.
Pozitivní prediktivní hodnota 97,2oÁ dovo|uje používat tento analyticky prvek krevního
obrazu i samostatně v rámci rychlého skríningu.
Z druhé strany negativní prediktivní hodnota 45,4o/o stále ponechává své pole pro
nutnost stanovení dalších biochemicky parametrri, pňedevším ferritinu a solubilního
transferinového receptoru a sTfR/IoglO koncentrace ferritinu.

Práci hodnotím známkou: vÝbornÝ.

Doporučuji práci k obhajobě.

V Novém Jičíně 17.5.2010 MUDr. Lasota Zenon
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