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rozprawy na stopien naukowy doktora nauk medycznych lekarza
Bartlomieja Strzelca pt. ,,Aktualne podejscie do leczenia raka przetyku
w materiale wiasnym”

Rak przetyku nadal stanowi gtowng przyczyne zgonu w grupie o0sob
z nowotworami zfosliwymi zaréwno w Polsce jak i na Swiecie. Zwigzane jest to
z wczesnym wystepowaniem przerzutéw do weztow chtonnych i odlegtych narzgdow
jak réwniez poznym rozpoznaniem, niestety juz w stadium znacznego stopnia
zaawansowania choroby. Rak przelyku uznawany jest za jeden z bardziej
agresywnych nowotworow ztosliwych przewodu pokarmowego. Proces leczniczy
wymaga  wielokierunkowego  postepowania  obejmujacego  chemioterapie,
radioterapie i leczenie operacyjne lub leczenie endoskopowe w przypadku guzow
o niskim stopniu zaawansowania. Gtowng metodg leczenia nadal pozostaje leczenie
operacyjne raka przetyku jednoetapowe lub dwuetapowe. Skuteczno$¢ leczenia
i wskaznik przezycia zalezg dodatkowo od wielu czynnikéw ryzyka jak palenie
tytoniu, alkohol, choroba refluksowa przetyku, otyto$¢ czy dieta bogato ttuszczowa.
Dlatego uwazam, ze podjety przez Doktoranta temat jest celowy i uzasadniony,
zaréwno z poznawczego punktu widzenia jak i praktyki klinicznej.

Przedstawiona mi do oceny rozprawa doktorska lek. Barttomieja Strzelca
pt. ,Aktualne podejscie do leczenia raka przetyku w materiale wtasnym” jest starannie
zredagowanym i oprawionym wydrukiem komputerowym. Rozprawa doktorska liczy
61 stron. Dokumentacje graficzng stanowig 13 tabel i 7 rycin umieszczonych
w tekscie. W tym miejscu chciatbym zwréci¢ uwage, ze opis tabel powinien by¢ nad
tabelg a nie pod niag. Natomiast numeracja rycin wymaga korekty (rycina z numeracja
1 jest dwukrotnie podana na stronie 23 i 28. Ponadto dobrze by byto poda¢ w spisie
tredci numeracje stron rozdziatbw. Rozprawe podzielono na odpowiednie dla tego
rodzaju prac rozdziaty takie jak: wstep, cele pracy, materiat i metody, wyniki,
dyskusja, wnioski, streszczenie w jezyku polskim i angielskim oraz pismiennictwo.

Poszczegdlne rozdziaty sg kompletne i logicznie ze sobg powigzane. Tresé



przedstawionej do recenzji pracy jak i zakres prowadzonych badan przez Doktoranta
w petni odpowiadajg tematowi okreslonemu w tytule.

We wstepie liczacym 11 stron Doktorant opierajgc si¢ na aktualnym
pi$miennictwie szczegétowo opisuje epidemiologie, klasyfikacje, leczenie operacyjne,
leczenie dodatkowe i powiktania raka przetyku. W rozdziale ,Leczenie operacyjne
raka przetyku” przybliza w sposéb przejrzysty metody operacyjne, jedno
i dwuetapowe, w tym metody odtworzenia ciggtosci przewodu pokarmowego. Duzy
nacisk w leczeniu dodatkowym Doktorant kfadzie na radiochemioterapie. Rozdziat
ten pozwala czytelnikowi szczegdtowo zapoznac sie z poruszanym problemem.
Bogato cytowane pisémiennictwo $wiatowe, jest utozone wedtug kolejnosci cytowan
i obejmuje 87 pozycji, w wiekszosci z ostatnich 10 lat, zwigzane tematycznie
z rozprawa. Cele pracy sa przedstawione jasno i precyzyjnie.

W rozdziale ,Materiat i metody” Doktorant poddaje ocenie 61 chorych
z rakiem przetyku leczonych w Klinice Chirurgii Przewodu Pokarmowego i Chirurgii
Ogodlnej oraz w Il Klinice Chirurgii Ogoélnej i Chirurgii Onkologicznej we Wroctawiu
w latach 2008-2022. W badaniu oceniono miedzy innymi typ histologiczny
nowotworu, rodzaj zastosowanego leczenia operacyjnego, zastosowanie
radiochemioterapii i jej wplyw na zmiane zaawansowania Klinicznego
przedoperacyjnego, radykalno$¢ resekcji, ocena histologiczna preparatu
pooperacyjnego oraz powiktania pooperacyjne. Wyniki badan poddano analizie
statystycznej z zastosowaniem wtasciwych testéw przy uzyciu systemu Statistica for
Windows wersja 13.1. StatSoft. Badania Doktorant doktadnie zaplanowat
i konsekwentnie realizowat. Nie budzg zastrzezen merytorycznych i pozwalajg
osiggng¢ zamierzone cele.

Wyniki badan szczegotowo opisane, a takze zilustrowane licznymi wykresami
i tabelami posiadaja wartos¢ aplikacyjng i czynig prace czytelng, a wyniki
przekonujace. Doktorant wykazat miedzy innymi, ze radiochemioterapia indukcyjna
ma pozytywny wptyw na zmiane zawansowénia klinicznego choroby zaréwno w raku
gruczotowym jak i ptaskonabtonkowym. Z kolei negatywnie wptywa na wzrost ryzyka
wystagpienia powiktan pooperacyjnych w stosunku do oséb, u ktérych nie
zastosowano radiochemioterapii. Ponadto w pracy wykazano, ze w przypadku raka
gruczotowego skuteczng metodg postepowania jest leczenie operacyjne dajgce
szanse na wyleczenie niezaleznie od wyjSciowego zaawansowania klinicznego.

W przypadku znacznego wyniszczenia i obcigzenia pacjenta innymi chorobami



wspotistniejgcymi  korzystne wydaje sie zastosowanie metody operacyjnej
dwuetapowej. Doktorant podkresla, ze do najciezszych i potencjalnie $miertelnych
powiktan okoto i pooperacyjnych nalezg nieszczelno$¢ zespolenia, powikfania
oddechowe, kardiologiczne i chtonkotok. Prawidiowo przeprowadzona, dobrze
udokumentowana analiza statystyczna wynikow badan nie budzi zastrzezen i sktania
do przyjecia wynikéw badan za rzetelne.

W rozdziale ,Dyskusja”, ktéry w mojej ocenie zastuguje na wysokg ocene.
Doktorant szeroko i trafnie omawia wyniki przeprowadzonych badan na tle
opracowan innych autoréw, co niewatpliwie $wiadczy o szerokiej Jego wiedzy w tym
zakresie, swobodnym poruszaniu sie w temacie i umiejetnosci prowadzenia wnikliwej
analizy badanego materiatu.

Koncowe wnioski w liczbie szesciu sg wywazone | wynikajg
z przeprowadzonych badan. Pomingtbym wniosek trzeci opisujgcy schemat
monitorowania pacjenta po operacji, gdyz nie wynika on z celéw pracy.

Nieliczne uwagi gtdwnie o charakterze redakcyjnym w niczym nie umniejszaja
warto$ci merytorycznej pracy, ktérg oceniam wysoko, a wynikajg jedynie
z obowiazkéw recenzenta.

Uwazam, ze rozprawa doktorska lek. Barttomieja Strzelca jest interesujgca,
dobrze i logicznie zaplanowana, wnoszgca wartosci naukowe i praktyczne do kliniki.
Napisana jest starannie zaréwno pod wzgledem jezykowym jak i redakcyjnym.
Merytoryczna strona pracy i interpretacja wynikow jest prawidfowa i w petni zastuguje
na uznanie. Doktorant dowiddt tym samym swojg dojrzato$¢ naukowa. Rozprawa
doktorska spetnia warunki okreslone w Art. 187 ust. 1 - 4 Ustawy z dnia 20 lipca
2018r. Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (tj. Dz. U. 2018 poz. 1668).

W zwiazku z powyzszym mam zaszczyt wystapi¢ do Rady Dyscypliny Nauki
Medyczne Uniwersytetu Medycznego we Wroctawiu z wnioskiem o dopuszczenie
lekarza Barttomieja Strzelca do dalszych etapéw przewodu doktorskiego.

Jednoczes$nie wnosze o wyrdznienie rozprawy doktorskiej.
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