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Ocena rozprawy na stopien doktora nauk medycznych

lekarza Mateusza Laseckiego

»Przydatno$¢ wielorzedowej tomografii komputerowej w ocenie zaawansowania i
odpowiedzi na leczenie chloniaka Hodgkin’a u dzieci

i mlodych dorostych”.

Chtoniak Hodgkin’a nalezy do najczgéciej wystepujacych nowotwordéw ztosliwych w grupie
pacjentdow w wieku 15-19 lat, rzadziej spotykany jest w grupie dzieci miodszych. Dzieki
postegpowi w diagnostyce i leczeniu, odsetek wyleczen w grupie pediatrycznych postaci
chioniaka Hodgkin’a jest bardzo wysoki (okoto 95%). Dzieci obje¢te sa protokolem
leczniczym EuroNet-PHL, a podstawa wyboru schematu leczenia sg badania obrazowe i
badanie histopatologiczne. Brak znaczacych opracowan dotyczacych przydatnosci
poszczegdlnych badan, sprowokowal Autora do podjecia pracy nad oceng wartosci i
znaczenia niektérych z nich. W wyodrebnieniu grupy pacjentow ze zwiekszonym ryzykiem
wystapienia wznowy choroby lub rozwinigcia nowotworu wtdrnego pomocne mogg by¢
metody analityczne pozwalajace na indywidualizacj¢ i przewidywanie efektow leczenia.

Autorski program TAHL stworzony zostal wiasnie w takim celu.

Przedstawiona do oceny rozprawa doktorska lekarza Mateusza Laseckiego dotyczy tego
wiadnie zagadnienia i zawiera niezmiernie wazne informacje o znaczeniu praktycznym,
majace takze wartosci poznawcze.

Manuskrypt obejmuje 225 stron tekstu, podzielonego w sposob typowy dla rozpraw na tytul
naukowy. Praca zawiera nastgpujace rozdziaty: wykaz stosowanych skrétéw oraz wykaz 53

tabel, 53 rycin i 75 wykreséw, wstep, cele i zalozenia pracy, material i metody, wyniki,
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omoéwienie wynikow i dyskusja, wnioski, zatacznik, obszerny spis piSmiennictwa liczacy 366
pozycji, streszczenie w jezyku polskim i angielskim.

Godny docenienia jest fakt, ze w pracy korzystano z szerokiego zakresu piSmiennictwa
krajowego i zagranicznego. Tak obszerny wybor pismiennictwa $wiadczy o bardzo
starannym przygotowaniu Doktoranta do przeprowadzenia pracy. Jednak moim zdaniem lista
cytowanych prac jest stanowczo zbyt dluga. Na bibliografi¢ skladaja si¢ w ogromne]
wigkszo$ci publikacje autoréw zagranicznych, co wiaze si¢ z niewielka liczba publikacji
polskich omawiajacych ten wiasnie temat. 35% pozycji opublikowanych zostalo w lub po
2010 roku. Niemniej spis piSmiennictwa wymaga uzupetnienia brakujacych danych w wielu
pozycjach, np.: 148,235,243,261,279,284,288,301,318,329,331...

Zaréwno opis metody jak tez wyniki ujeto w licznych, starannie opracowanych tabelach 1

wykresach, ktore sg bardzo cennym uzupelnieniem pracy.

Przedstawiong do recenzji rozprawe doktorska otwiera czgs¢ teoretyczna zawarta we

Wstepie. Autor szeroko i bardzo kompetentnie wprowadza czytelnika w zlozong
problematyke rozprawy, kolejno przestawiajac dokltadna charakterystyke ziarnicy ztosliwej,
wyczerpujacy opis roéznorodnych metod diagnostycznych, omawia metody matematyczne
stosowane ~ w medycynie. Ten pierwszy rozdzial znakomicie ilustruje ogromna i
wszechstronng wiedze Doktoranta i znakomite rozeznanie w temacie.
Na uwage zastugujg podrozdzialy zawierajace opisy metod matematycznych stosowanych w
medycynie oraz statystyki spersonalizowanej. W tej czg$ci pracy Autor krok po kroku
przybliza Czytelnikowi zawilosci hipotez i modeli biomatematycznych, w tym programu
TAHL, ktéry zostat doktadnie omoéwiony w Zataczniku.

W rozdziale Cele i zalozenia pracy Autor sformutowatl sze$¢ celéw. Za najwazniejsze
uwazam: cel nr 1- okreslenie rozkladu procentowego poszczegdlnych form cHL w badanej
populacji dzieci oraz wyznaczenie najczgsciej zajetych regionéw weztowych. Cel nr 2 -
identyfikacja obszaréw weztowych pomijanych w opisach badan TK, ustalenie przyczyny
tego stanu oraz ocena mozliwosci ich wizualizacji w badaniu USG oraz Cel nr 3 - ocena
przydatno$ci badania TKC+ wzgledem badania PET, w réznicowaniu wezléw chlonnych
zajetych chloniakiem Hodgkin’a od weztéw zdrowych.

Grupe badawczg stanowilo 47 pacjentow z rozpoznaniem chloniaka Hodgkin’a,
analize statystyczng wynikow badan obrazowych przeprowadzono u 44 pacjentow.
Dodatkowa analize wykorzystujaca autorski program TAHL przeprowadzono w u 34
chorych, u ktérych u ktérych wykonano badania PET-CT i TK/MR (wyjéciowo i po
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zakonczeniu pierwszych 2-cykli chemioterapii) oraz badanie TK/MR po zakonczeniu
leczenia. W badaniach tomografii komputerowej oceniano najwigksze wymiary i objetos¢
watroby, $ledziony i weztéw chlonnych, wartos¢ wzmocnienia kontrastowego fazy tetniczej i
zylnej poszczegdlnych narzadow. W badaniach PET-CT oceniano warto$¢ wzmocnienia
kontrastowego oraz warto$¢ SUV wyzej wymienionych obszaréw. Obliczono réwniez dawke
efektywna jakq otrzymat kazdy pacjent w trakcie badania TK i PET-CT (TX).

W kolejnym rozdziale, na 86 stronach, bardzo rzeczowo, obszernie i wyczerpujaco
opisano uzyskane Wyniki, ktére zestawiono w tabelach i wykresach.

Doktorant podzielit wyniki na dwie grupy: w pierwszej wykorzystano klasyczne metody
statystyczne w drugiej metody Wielowymiarowej Analizy Pordwnawczej, Wielokryterialnych
Metod Oceny oraz Metody Badania Odchylen.

Bardzo warto$ciowa czescig pracy jest rozdzial Omoéwienie Wynikéw i Dyskusja,
ktory stanowi szczegdtowy przeglad literatury poswigconej analizowanej tematyce. Doktorant
umiejetnie konfrontuje wiasne wyniki z danymi literaturowymi, wykazujac doglebng
znajomo$¢ omawianego tematu. Za bardzo istotng obserwacje uwazam czg$¢ poswigcong
bledom wynikajacym z postrzegania lub przeoczenia i wyplywajacy z nich wniosek o

konieczno$ci niezaleznej oceny badan obrazowych przez dwdch radiologow.

Kilka drobnych uwag dotycza rozdzialu Wnioski:

- wniosek 2 jest wynikiem (dotyczy trzech chiopcéw, u ktérych zaobserwowano wznowy
procesu chorobowego);

- wnioski 4 i 5 sa sktadowa czg¢scig wniosku 3;

- brak wniosku, ktéry bylby odpowiedzia na postawiony w rozdziale cel: Cel nr 4, dotyczacy
oceny wptywu leczenia chemio/radioterapeutycznego na wyniki badan obrazowych;

- wniosek 9 wymaga korekty jezykowej i rozwinigcia skrotu stowa bardzo.

Poza tym powyzszymi uwagami wnioski wyptywajace z dysertacji odpowiadaja celom pracy,

sq w peini udokumentowane i czytelnie sformutowane.

Rozprawa doktorska przed publikacja wymaga korekty jezykowej i poprawy nielicznych
btedéw gramatycznych i niezrgcznosei uzytych sformutowan.
W streszczeniu w jezyku angielskim niepoprawnie uzyto: Hounsfield number, podczas gdy

prawidlowo powinno by¢ Hounsfield unit.




Moje zastrzezenia budzi fakt uzywania w opracowaniu licznych zapozyczen z jezyka
angielskiego np: cut off, scaning error, free hand, preeset, postprocesing, skrétu PET-CT. W
opracowaniu naukowym powinna obowiazywaé dbato$¢ o poprawnos¢ jezyka polskiego.
Réwniez bledne jest polskie rozwinigcie nazwy PET-powinno by¢: pozytonowa tomografia
emisyjna.

O licznych niedociagnieciach w rozdziale Bibliografia wspomniatam wczesnie;.

Ze strony edytorskiej nalezy podkresli¢ bogaty materiat ilustracyjny i wysokg jakos¢ wydruku

komputerowego.

Poczynione z obowiazku recenzenta uwagi krytyczne w najmniejszym stopniu nie
umniejszaja merytorycznej wartosci pracy i mojej ogélnej, bardzo pozytywnej oceny

dysertacji lekarza Mateusza Laseckiego.

Reasumujac, rozprawa doktorska stanowi oryginalne rozwiazanie zagadnienia
naukowego. Autor przeprowadzil pracochionne badania, ktére zaowocowaly istotnymi
wnioskami. Wykazat sie samodzielnoscia w prowadzeniu pracy naukowej oraz zdolnoscig
doglebnej analizy uzyskanych wynikéw. Zagadnienie zostalo oméwione bardzo starannie a

wnioski wyplywajace z pracy maja walor praktyczny.

Dysertacja spelnia wymogi stawiane rozprawom doktorskim, w zwiazku z powyzszym
mam zaszczyt przedstawi¢ ja Wysokiej Radzie Uniwersytetu Medycznego we Wroctawiu i
wnosze o dopuszczenie lekarza Mateusza Laseckiego do dalszych etapdw przewodu

doktorskiego i publicznej dyskusji nad rozprawa.
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