KomentiF:
V bakalaiské praci vytykam:

- PoruSeni akademického pluralu v Abstraktu.

- Neodbornou terminologii — odebr4ni axil, rakovina, zdravotni sestra, rehabilita¢ni
sestra.

- Stafi zdrojii (Silver, 2004; Kopecky, 2000; Mac¢ak, 2004; Adam, 2003). Zdroje
nezapadaji do ¢asového vymezeni reserse.

- Clenéni textu neodpovida pozadavkim (str. 18).

- Preklepy str. 28, nespravna stylizace vét: str. 19, hrubé chyby str. 25 (oznacujeme
vzddlené metastdze, které se dostali; opakované dlouhodobi a krdtkodobi cil str. 57,
63; oviivnila mnoho Zen, aby podstoupili str. 67).

- Rizikové faktory nejsou dostateéné zpracovény.

-V diagnostice je nelogické usporadani postupli — zobrazovaci metody by meély
predchazet chirurgickym diagnostickym postuptim.

- Nedostate¢né je zpracovéna biopsie na str. 21.

- Lymfedém je zminén jako mozné komplikace, ale mé&lo by zde byt zdfiraznéno, e
z horni koncetiny na postiZené stran& neni Zadouci provadét krevni odbéry a méfit TK.

- DCIS a LCIS neni uvedeno mezi zkratkami.

- Dlouhodoby cil na str. 55 povaZuji za nerealny (Pacientka nem4 bolesti pfi propusténi
z nemocnice), doplnila bych napt., Ze nem4 klidové bolesti.

- Intervence bychom neméli psat pro 1ékate.

- Zprocesu nevyplyva, kdy byl odstranén Redon@iv drén, chapu to tak, Ze pacientka
sprchuje operaéni ranu se zavedenym drénem?

-V préci neni dostate¢né zdiiraznén onkoscreening.

- Bolest byla u pacientky hodnocena dle numerické skaly bolesti, ale pro¢ v pfilohéach je
ukazka VAS?

Praci k obhajobé:
DOPORUCUJI

Otsizky k obhajob&®

? Oponent musi poloZit minimaln¢ jednu otazku



