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Chirurgicky lé¢ba a radioterapie jsou nedilnou soucasti 1éCebnych algoritmu ¢asnych i pokrogilych
nadorl hlavy a krku. Vzhledem k vysoké c¢innosti obou lécebnych postupti, umoziujici vyléceni
vyznamného podilu pacientli, vystupuje parametr kvality Zivota po [é¢bé vyrazné do popiedi. Obé
metody [éCby totiz zatézuji pacienty vysokou morbiditou, kterd pacientim muze tento dilezity
parametr sniZovat. Brachyradioterapie je metoda, kterd umoznuje plnit zakladni pfedpoklad tspésné
|éCby zarenim, tedy dodani maximalni davky do oblasti zajmu s maximalnim Setfenim okolnich
zdravych tkani. Od lécby tak Ize oCekavat minimalizaci jejich dopadii na naslednou kvalitu Zivota.
Vzhledem k absenci konzistentnich dat hodnoticich parametry kvality zivota po radioterapii, je zamér
projektu nespornym piinosem a téma je vysoce aktualni.

Cilem disertacni prace MUDr. Heleny Dolezalové bylo hodnoceni kvality zivota po
brachyradioterapii vysokym davkovym piikonem u pacientti s Casnym nadorem dutiny ustni Ié¢enych
na pracovisti autorky ve FN Hradec Kralové.

Vavodni casti autorka podava prehled o epidemiologii, etiologii, diagnostice a |écebnych
moznostech u nadorl hlavy a krku. Dostate¢ny prostor je vénovan nezadoucim ucinkdm lécby a v
souvislosti s tim i vyvoji a sou¢asnému aktualnimu pohledu na parametr kvality Zivota. O vzrlstajicim
vyznamu hodnoceni kvality Zivota autorka presvédcuje demonstraci strmé vzrlstajiciho poctu
publikaci ve svétovych databdzich. Nejvétsi misto v obecné ¢asti zaslouzené zaujima vlastni téma
kvality zivota a zpiisobti jejiho hodnoceni.

Hlavnim cilem prace bylo zhodoceni kvality Zivota souboru pacientd s casnym karcinomem dutiny

ustni IéCenych brachyterapii s vysokym davkovym piikonem v letech 2002 — 2013 ve FN Hradec



Kralové. Metodika se opirala o hodnoceni s vyuzitim dotazniki EORTC QLQ — C30 a EORTC QLQ -
H&N 35, tedy dotazniki, které dokazi velmi presné parametry kvality Zivota stanovit a vzhledem k
uzivani v ramci klinickych studii a hodnoceni umoziuji i nepfima porovnani. Po formalni strance
prace spliiuje obvyklé pozadavky véetné volby adekvatnich statistickych metod a forem prezentace
vysledkll s vyuZitim prehlednych tabulek a grafl. Piehled literatury odpovida zvolenému tématu,
préace je doplnéna bohatym obrazovym materiadlem. Pouze ke zptesnéni:

Strana 22: Nejéastéji uzivana kritéria toxicity uzivaji vétSinou pétistupnovou Skalu (5.stupen -
umrti v disledku toxicity) nikoli tfistupniovou.

Strana 34: Jedna se o organizaci EORTC nikoli EORT.

Pfi hodnoceni dotazniku EORTC QLQ — C30 celkova kvalita Zivota dosahovala 70 bodu. Nejlépe
byla hodnocena oblast vykonu a pInéni roli, nejhlite oblast socialnich funkci. Nejcastéjsi obtize
snizujici kvalitu zivota byly - inava, poté nespavostvost, ztrata chuti k jidlu, dusnost a financni
problémy a zacpa. Nejméng¢ Castymi obtizemi byla nauzea se zvracenim a prijem.

Pti hodnoceni vysledkil dotazniku cileného na oblast nddori hlavy a krku, tedy EORTC QLQ - H&N
35 byla nejvyssi mira obtizi pozorovdna u ptibirdni na vaze, kasle, bolesti, lepkavych slin a
problémech pfi jidle ve spole¢nosti. Nejmensi obtize byly s hubnutim, poruchou feci, senzorickymi
problémy, polykanim a otviranim ust.

V zavérecné diskusi autorka neptimo porovnava vlastni vysledky s publikovanymi daty, pfedev§im
s praci Yoshomury at al. hodnotici kvalitu zivota u pacienti léCenych LDR brachyterapii. | ptes
limitace dané neptfimou formou porovnani, je zaznamenano mirné snizeni kvality zivota po HDR
brachyradioterapii.

Prace je prvni publikovanou praci na toto téma a to je bezesporu velkym pozitivnim vkladem.
Jejim zaporem je retrospektivni charakter se v§emi negativy, které retrospektivni hodnoceni piinasi.
Prvni hodnoceni pacientii bylo provedeno az 12 mésicti o skonéeni [é¢by. Zasadni nedostatek vidim v
absenci hodnoceni pfed provedenim I¢cby neumoziiujici zhodnotit, k jak vyznamné zméné kvality
zivota v jejim dusledku skutecné doslo. Absenci dynamiky vyvoje kvality Zivota povaZzuji za hlavni
nedostatek prace. Vzhledem k omezenému poctu pacientli, ktefi jsou touto metodou léCeni, je
limitovany pocet hodnocenych pacientli pochopitelny a je vyvazen homogenitou souboru. Prace by
mohla byt zakladem pro ptipadné prospektivni hodnoceni, ale to bude v podminkéch jednoho centra
obtizn€¢ proveditelné. Prace demonstrovala velmi dobrou kvalitu Zivota pacientli s casnym
karcinomem dutiny ustni IéCenych brachyterapii s vysokym davkovym ptikonem. Prace splnila

stanovené cile.



Otazky na autorku:

1.V praci byla zaznamenana vysoka lokalni a nizSi regionalni kontrola. Jaké moznosti IéCby by u

pacientt s karcinomem dutiny ustni mohly regionalni kontrolu zvysit ?
2. Jaké moznosti mtizeme uplatiovat v prevenci radiacni xerostomie ?

3. Jaky je Vas pohled na profylaktické zavadéni vyzivovych sond ?

Disertaéni praci doporuduji k obhajobé podle § 47 VS zakona 111/68. Prace spliiuje viechny

pozadavky kladené na disertac¢ni praci.

V Praze dne 18.6.2018
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