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Komentar a pfipominky k textu:

Predlozena prace je po teoretické i praktické strance na vysoké Urovni. V teoretické casti je vystizné shrnuta
problematika sekundarniho lymfedému jako komplikace u pacientek po ablaci mammy a jeho terapie. Pii popisu
jednotlivych slozek komplexni dekongestivni terapie mi vSak chybi citace i ze zahrani¢ni literatury. Pozitivné
hodnotim, ze prakticka ¢ast zdlraziuje vliv této komplikace na kvalitu zivota (na sobéstacnost, psychické
ladéni) pacientek. V praktické ¢asti mam piipominku pouze k popisu hodnoceni nekorigovaného stoje. Pfi
pohledu zezadu a zeptedu nelze uvést protrakci ramene, semiflekéni postaveni v loketnim kloubu a podélné
plochonozi. Tyto poznatky jsou patrné pii pohledu zboku. V diskuzi se autorka zabyva moznostmi pfedchazeni
rozvoje vzniku sekundarniho lymfedému po 1é¢bé karcinomu prsu, popt. jeho eliminace u danych pacientek. Zde
autorka rozviji vlastni ndzory k danému problému. Misty mi zde chybi konfrontace s jinymi autory. Za pifinos
prace povazuji poukdzani na moznost 1écby — lymfoterapii i u pacientek v paliativnim stadiu 1é¢by a zlepSeni
jejich kvality zivota Dale ocenuji vlastni obrazkovou dokumentaci a modifikovanou verzi Dotazniku kvality
zivota pacientl s lymfedémem, k némuz pacientka prilozila i n€kolik vlastnich otazek.

Dvé az tii otazky k obhajobé prace:

V praktické ¢asti u kazuistiky ¢. 2 jste v ramci manualni lymfatické drenaze neprovadéla drenaz hrudniku, jaky
byl diivod? U kazuistiky €. 1 pii vystupnim vysetieni doslo k vyraznému zlepSeni rozvijeni hrudniku (obvod
hrudniku), ¢emu to pfisuzujete? Kdy nejdiive se u pacientek po ablaci mammy muize zacit s manualni
lymfatickou drendzi?
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