V Praze 26. 5. 2021

'Oponentsk\'r posudek disertacni prace - MUDr. Luka$ Dostalek, moZnosti znateni lymfatickych uzlin

v axile u pacientek s karcinomem prsu

Vypracoval jsem posudek na vy3e uvedenou disertaéni praci MUDr. Luké$e Dostélka v Doktorském

studijnim programu Experimentalni chirurgie, obdrZel jsem viechny podklady véetné autoreferatu.

Spis ma celkem 76 stran véetné pfiloh, obsahuje citovanou literaturu (60 citaci), v pfilohdch publikace
s tématem disertace (s IF 2,029 a 1,991) a seznam viech publikovanych ¢lédnki autora s IF. Autor

spliuje poZadovanou publika¢ni ¢innost k obhajobé.

Autor zpracovavd vyznamné aktualni téma v diagnostice a lé¢bé karcinomu prsu, pfiéem? se zabyval
skupinou pacientek s karcinomem prsu a prokazanou infiltraci axilarnich uzlin, které absolvovaly
neoadjuvantni chemoterapii. Cilem bylo zhodnoceni efektivity identifikace podskupiny ypNO
pacientek za pouZiti ultrasonografie axily a intraoperacniho zhodnoceni oznacené a sentinelové
uzliny. K oznaceni pod sonografickou kontrolou pouzival autor se spolupracovniky uhlik, relativné

levnou a véeobecné dostupnou latku.

Vysledky jsou vyznamnym pfispévkem k Usili postupného sniZovéni radikality operaci v axile, ze 62
zatazenych pacientek s klinicky prokazanou infiltraci axildrnich uzlin bylo 24 % usetfeno disekce axily.

Autor dosahl vysokou tGspésnost nalezeni oznacené uzliny vice jak 80 %.

Prace je velmi pfinosna pro praxi, obsahuje nové védecké poznatky, velikost souboru a statistické
zpracovani je adekvatni. Po formalni strance nemam podstatné pfipominky, spis je struény, coZ mné
osobné vyhovuje, peclivé zpracovan bez pieklepl, dobfe se ¢te. Seznam literatury obsahuje novéijsi

prace, format literatury je jednotny.
Dovoluji si mit nékolik otazek.

1. Je znamo, Ze ultrazvukové vy$etifeni ma v uréeni postizeni lymfatickych uzlin pomérné vysokou
senzitivitu, ale nizkou specificitu. Existuji cesty ke sniZeni podilu fale$né pozitivnich pfipadi a jaka
kritéria osobné povaZujete za nejdileZitéjsi (velikost uzliny, tvar, Sife korové vrstvy, typ
vaskularizace)? V jakych pfipadech povaZujete za pfinosné oznaceni uzliny spolu s provedenim

perkutanni biopsie (core ¢i vakuové)?



2. Pfi bioptickém (imunohistochemickém) vySetfeni lymfatické uzliny se striktné odliduji makro a

mikrometastdzy. Jaky je klinicky vyznam zjisténi mikrometastaz?

3. Zminil jste dosud kontroverzni téma upusténi od operace v axile viibec a neprovedeni ani

exstirpace sentinelové uzliny? Je moiné v uréitych pfipadech zvolit i tento postup? V jakych

V zavéru konstatuji, Ze predloZena disertaéni prace prokazuje jednoznaéné predpoklady autora

k samostatné tvorivé védecké praci a doporuduji na tomto zakladé udéleni titulu Ph.D.
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