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Ocena

rozprawy na stopien doktora nauk medycznych
lek. med. Roberta Woytonia pod tytutem

, Ultrasonograficzna ocena unaczynienia oraz objgtosci szyjki macicy
u kobiet ciezarnych z uzyciem techniki
3D Power Doppler oraz programu VOCAL ”

Przedstawiona mi do oceny rozprawa doktorska lekarza medycyny
Roberta Woytonia przynosi recenzentowi od lat zwigzanemu Zz diagnostykag
ultrasonograficzng prawdziwg rado$¢ — oto Klinicysta - Diagnosta opiera swoje
badania o zastosowanie bliskiej mi techniki dla rozwigzania powaznego zadania
zwigzanego z codzienng Swojg pracq dla dobra plodu i przysztej matki. | rozwigzuje
to zadanie z wykorzystaniem niezwykle nowoczesnej techniki.

W ciggu ostatnich kilkunastu lat dokonat sie ogromny postep
w dopplerowskiej diagnostyce ultrasonograficzne;. Powstato wiele metod
diagnostycznych umozliwiajgcych doktadne, wczesne i zarazem bezpieczne
wykrywanie patologii u kobiet cigzarnych. Dobrze poznano warto$¢ predykcyjna
wskaznikéw badan dopplerowskich w tetnicy i zyle pepowinowej, przewodzie Zylnym
i tetnicy §rodkowej moézgu. Doceniono w koncu przeplywy krwi w tetnicy maciczne;
w ocenie krazenia maciczno — fozyskowo oraz w prognozowaniu rozwoju wczesnej

cigzy.
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Szerokie upowszechnienie diagnostyki ultrasonograficznej 2D pozwolito na
prowadzenie precyzyjnej oceny dtugosci szyjki macicy w etiopatogenezie poronien
I porodéw przedwczesnych. W przypadku cigz powiktanych zagrazajagcym porodem
przedwczesnym pozwala ona na wdrozenie aktywnego postepowania
terapeutycznego i zmniejszenie ryzyka wczes$niactwa, chorobowosci i umieralnosci
okotoporodowej noworodkéw. Niemniej sama ocena diugosci szyjki w badaniu
ultrasonograficznym ma pewne ograniczenia i jest niewystarczajgca, gdyz pacjentki
z krotka szyjka wcale nie musza przeby¢ poronienia czy porodu przedwczesnego.

Nadal brakuje schematu w przeprowadzaniu niezwykle waznych i potrzebnych,
nieinwazyjnych badan dla wykrycia podstawowego zagrozenia jakim jest
nieprawidtowy obraz struktury i dtugosci szyjki macicy. Dotychczasowe projekty sg
ciagle niezadowalajgce i nie doczekaty sie do chwili obecnej kompleksowego,
jednoznacznego opracowania. Dlatego niezwykle cennym wydaje sie poszukiwanie
takiej metody diagnostycznej, ktéra w sposéb obiektywny i jeszcze bardziej doktadny
umozliwitaby ocene struktury szyjki macicy.

Mogloby sie wydawac, ze nie jest fatwym zadaniem, poddac¢ sumiennym
badaniom wartosc¢ predykcyjng najnowszych wskaznikéw dopplerowskich lekarzowi
klinicyscie majgcemu zwykle kontakt z wynikami badan innych diagnostéw.

Jednak, raz jeszcze, okazafo sie, ze wykonywanie badania przez specjaliste
w danej dziedzinie klinicznej, podnosi znacznie warto$¢ dokonanych spostrzezen —
Z korzyscig zaréwno dla badajgcego jak i doktadnosci wyniku.

Lekarz medycyny Robert Woyton podkresla w swojej pracy, ze z uwagi na
ograniczone mozliwosci standardowych metod diagnostycznych w ocenie dojrzato$ci
szyjki macicy oraz jej gotowosci do porodu szczegbdlnego znaczenia nabiera
poszukiwanie takiej metody diagnostycznej, ktéra w sposob obiektywny umozliwi
ocene struktury szyjki macicy, wczesne rozpoznanie zagrozenia oraz prognozowanie
dalszego rozwoju cigzy. Uwaza, ze ogromny postep technologiczny umozliwia
obecnie ocene krgzenia za pomocq techniki 3D Power Doppler oraz VOCAL
w obrebie sieci naczyniowej szyjki macicy i istnieje mozliwos¢ ilosciowej oceny
gestosci unaczynienia w obrebie ustalonej objetosci szyjki, a nie tylko w jednej
ptaszczyznie przekroju. Z tego wzgledu powyzszg prace uwazam za bardzo ciekawe,
I oczekiwane doniesienie naukowe.

Przedstawiona mi do oceny rozprawa zostata zredagowana w sposob
tradycyjny. Obejmuje 77 stron tekstu, zostata podzielona na 7 rozdziatdw.

Wykaz piSmiennictwa zawiera 55 pozycji, z czego 25 bardzo trafnych pozyciji
po 2005 roku, co $wiadczy o dokonaniu aktualnej analizy poruszanych problemoéw.
Praca ta przygotowana jest prawidtowo zaréwno pod wzgledem prezentacji
uzyskanych wynikéw jak i konstrukcji zadania naukowego.

We wstepie swojej pracy autor umiejetnie i kompetentnie wprowadza
czytelnika w problematyke przedmiotu badan i uzasadnia motywacje ich podjecia.
Jasno i wyczerpujaco przedstawia czytelnikowi zarowno podstawowe dane na temat
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budowy i funkcji szyjki macicy, zmian w obrebie trzonu i szyjki macicy w przebiegu
cigzy jak i stosowanych dotychczas biofizycznych metod badawczych, stuzacych do
wykrywania nieprawidtowos$ci w obrebie szyjki macicy.

Szeroko ujete sg dane pochodzace z literatury $Swiatowej pr zedstawiajgce
duzag role czynnikdbw angiogennych w etiopatogenezie porodu przedwczesnego,
podkreslajgce role tro jwymiarowej diagnost yki dopplerowskiej w poprawie jako$ci
prowadzonej diagnostyki. Autor podkresla stusznie, ze zastosowanie Power Doppler
umozliwia obrazowanie przeptywu krwi o niskiej predkosci w naczyniach o matych
srednicach, co utatwia w sposéb nieinwazyjny wglad w perfuzje wewnatrznarzadowa.

W koncowej czesci wstepu lekarz medycyny Robert Woyton przedstawit
w oparciu o dobrze dobrane i wspétczesne pismiennictwo, iz ogromny postep
technologiczny ostatnich lat umozliwit potaczenie badania dopplerowskiego
z prezentacjq tréjwymiarowg 3D i 4D, co pozwala na tréjwymiarowg rekonstrukcjg
sieci naczyniowej w badanej objetosci szyjki macicy. Potwierdzit, ze najwiekszg
zaletg techniki 3D Power Doppler i VOCAL jest mozliwos¢ ilosciowej oceny gestosci
unaczynienia w obrebie ustalonej objetosci tozyska, co znajdzie zastosowanie
w stworzeniu nowego, dodatkowego i obiektywnego kryterium oceny stanu szyjki
macicy w monitorowaniu cigz powiktanych. Tym samym przekonat, ze posiada dobrg
znajomo$¢ polskiego i obcojezycznego piSmiennictwa obejmujacego sfere
interesujacych Go zagadnien.

Cele pracy zostaly trafnie zakreslone, jasno i precyzyjnie sformutowane.
Autor postanowit dokonal okreslenia przydatno$ci ultrasonograficznej oceny
unaczynienia oraz objetosci szyjki macicy u kobiet ciezarnych z uzyciem techniki 3D
Power Doppler i programu VOCAL poprzez:
- okre$lenie wartosci referencyjnych dla unaczynienia szyjki macicy
w poszczegolnych trymestrach cigzy,
- okreslenie wartosci referencyjnych dla unaczynienia szyjki macicy kobiet
nieciezarnych,
- poréwnanie objetosci szyjki macicy kobiet nieciezarnych z kobietami
ciezarnymi w poszczegoélnych trymestrach cigzy,
- poroéwnanie objetosci szyjki macicy u kobiet ciezarnych w poszczegdlnych
trymastach cigzy oraz
- ocene unaczynienia i objetosci szyjki macicy kobiet nieciezarnych
w zaleznosci od iloéci przebytych porodéw

Odpowiedz na postawione problemy przeprowadzona zostata na drodze
prawidtowo zestawionego materialu badawczego. Badaniami objeto grupe 158
pacjentek. Grupa badana obejmowata 121 ciezarnych w réznym okresie trwania
cigzy oraz 37 nieciezarnych kobiet hospitalizowanych w okresie od pazdziernika
2012 do sierpnia 2015 roku w |l Katedrze i Klinice Ginekologii i Potoznictwa UM we
Wroctawiu.
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Autor szczegoOtowo przedstawia w jaki sposéb kwalifikowat pacjentki do
poszczegdlnych grup badanych, okresla kryteria wigczenia i wytaczenia z badan oraz
doktadnie omawia metodyke badania ultrasonograficznego.

Badania ultrasonograficzne wykonano aparatem VOLUSON E 8 Expert firmy GE
Medical Systems, gtowica endowaginalng, wolumetryczng RIC 6 - 12 —D.

U wszystkich pacjentek stosowano badanie USG 2D, 3D oraz metode dopplerowska.
Podczas badania podstawowego w prezentacji 2D oceniano dtugo$¢ kanatu szyijki
macicy oraz jego ewentualne rozwarcie. Bardzo doktadnie przedstawit nowoczesng
technike badania objetosci i unaczynienia szyjki macicy z zastosowaniem prezentacji
Power Doppler, 3D static Pover Doppler oraz oprogramowania SRI Il 3 (Speckle
Reduction Imaging ) i VOCAL II.

Podczas oceny szyjki macicy kazdorazowo dokonywat:

- obrazowania najdiuzszego przekroju podtuznego szyjki w prezentacji 2D,
wizualizacji sieci naczyniowej za pomoca Pover Doppler,
wieloptaszczyznowego obrazowania zeskanowanej objetosci ,
okreslenia objetosci szyjki za pomocg programu VOCAL II.

W pomiarze parametrow oceny unaczynienia szyjki macicy korzystat
z oprogramowania 3D Power Doppler Volume Histogram, ktére umozliwito w catej
objetosci szyjki macicy automatyczny pomiar:

- wspotczynnika waskularyzacji — VI / Vascularisation Index /

- wspétczynnika przeptywu — Fl / Flow Index /

- wspdtczynnika przeptywu naczyniowego — VFI / Vascular Flow Index /

Przygotowanie materiatu klinicznego i staranne opracowanie statystyczne
uzyskanych wynikéw, $wiadczy o bardzo dobrym przygotowaniu merytorycznym do
tej pracy oraz o $wietnej Szkole Klinicznej i Diagnostycznej Promotora pracy
Profesora Mariusza Zimmera, ktory jest prekursorem wielu sposobdw i mozliwosci
diagnostyki dopplerowskiej i od wielu lat Sledzi ich rozwd;.

Nie mam zadnych zastrzezen do metodyki prowadzonych badan. Wrecz przeciwnie,
podziwiam tak rzadkg u klinicysty dokfadno$¢, okazane doswiadczenie
i zaangazowanie w ich wykonywaniu.

Wyniki badan przedstawione zostaty w formie opisowej, tabelaryczne;
i w starannie przygotowanych ilustracjach graficznych.

Najwiecej réznic istotnych statystycznie stwierdzono miedzy grupg
nieciezarnych a grupg kobiet miedzy 27- 41 tygodniem cigzy / grupa Il /. W grupach
tych wspomniane réznice dotyczyly zaréwno objetosci szyjki macicy jak i wszystkich
parametréw waskularyzaciji.

Interesujgcym jest spostrzezenie, ze pomiedzy grupami cigzarnych I, 1l i Ili
trymestru nie stwierdzono réznic istotnych statystycznie w parametrach unaczynienia
szyjki: wspofczynnika waskularyzacji /VI/, wspoétczynnik przeptywu /FI/ oraz
wspotczynnika przeptywu naczyniowego /VFI/.

Prezentacja wynikéw pracy nie budzi istotnych zastrzezen a szerokie ich
oméwienie $wiadczy o duzej znajomosci przedmiotu i duzym praktycznym
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doswiadczeniu doktoranta w przedstawianym problemie. Analize statystyczng
przeprowadzono z zastosowaniem programu Prism 5,0.

W dyskusji pracy autor poréwnuje uzyskane przez siebie wyniki z danymi
dostepnej literatury. Podjgt wywazona dyskusje z poglagdami innych autoréw.

Whioski w liczbie 10 sg bardzo liczne. Cze$é z nich zostata wyprowadzona
ostroznie, logicznie wynika z zatozen i wynikéw przeprowadzonych badan natomiast
kilka z nich jest powtérzeniem uzyskanych wynikéw pracy.

Szczegolng warto$é, moim zdaniem, posiada wniosek 1.: mbwiacy, ze
ultrasonograficzna ocena unaczynienia oraz objeto$ci szyjki macicy u kobiet
ciezarnych i nie ciezarnych z uzyciem techniki 3D Power Doppler oraz programu
VOCAL jest prostg i obiektywng metoda diagnostyczna, przydatng w codziennej
praktyce perinatalnej i wniosek 2.: m 6wiacy, ze w przebiegu cigzy fizjologicznej
stwierdza sie niewielki stopniowy wzrost parametrow unaczynienia szyjki macicy / VI,
Fl, VFI /.

Drobne edycyjne uchybienia oraz przekorne moje uwagi, omoéwitem
z obowigzku recenzenta z autorem, jednak zupetnie nie zmieniajg one wysokiej
wartosci tej interesujacej pracy.

Rozprawa stanowi samodzielny i twérczy dorobek lekarza medycyny Roberta
Woytonia i jest przyktadem tego, czego moze dokonaé miody, zdolny dziatajacy
z wielkag pasjq i zaangazowaniem lekarz.

Wykazat rozlegtg wiedze teoretyczng i praktyczng w dziedzinie potoznictwa,
diagnostyki ultrasonograficznej i dopplerowskiej a takze , niepokdj naukowy ”, ktéry
zaowocowat przygotowaniem niniejszej rozprawy.

Rozprawa lekarza medycyny Roberta Woytonia — ,, Ulfrasonograficzna ocena
unaczynienia oraz objetosci szyjki macicy u kobiet ciezarnych z uzyciem techniki 3D
Power Doppler oraz programu VOCAL” - odpowiada merytorycznym i formalnym
wymogom stawianym na stopienn doktora nauk medycznych, oraz spetnia warunki
okreslone w art. 13 ust. 1 ustawy z dnia 14 marca 2003 r. o stopniach naukowych
i tytule naukowym oraz o stopniach i tytule w zakresie sztuki ( Dz.U. 2003, Nr 65,
poz.595, z pdzn. zm.).

W zwigzku z powyzszym mam zaszczyt przedstawi¢c Wysokiej Radzie
Wydziatu Lekarskiego Uniwersytetu Medycznego im. Piastéw Slgskich we Wroctawiu
wniosek o dopuszczenie lekarza medycyny Roberta Woytonia do dalszych etapéw
przewodu doktorskiego.

t6dz, dn. 20 marzec 2016 .

Krzysztof Szaflik
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