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Recenzja pracy na stopien doktora nauk medycznych
Lekarza tukasza Dotowego

pt.:

»Zastosowanie kliniczne dwuenergetycznej tomografii komputero-
wej w diagnostyce i przewidywaniu skutecznosci leczenia kamicy
uktadu moczowego metoda ESWL”.

Kamica uktadu moczowego jest uwazana za chorobe ogéinoustrojowg Kamica
moczowa jest jedng z najczestszych choréb u cztowieka poniewaz dotyczy az S do
12% populacji. Czesto$¢ jej wystepowania zalezy od wielu czynnikéw w tym pici,
wieku, rasy, nawykow zywieniowych, BMI oraz szeroko$ci geograficznej . Kamica
uktadu moczowego wystepuje czesciej wsrod pici meskiej. W krajach wysoko
uprzemystowionych, w ktoérych spozycie zwigzkéw sodu konserwujgcych zywnos¢
(sél kuchenna, benzoesan sodu) oraz biatka zwierzgcego jest na wysokim poziomie,
dochodzi do wzrostu wydalania w moczu wapnia i kwasu moczowego oraz spadku
stezenia cytrynianow, co réwniez sprzyja powstawaniu kamieni w drogach moczo-
wych .

Bardzo waznym aspektem w czestosci wystepowania kamicy uktadu moczowego
w populacji jest jej nawrotowo$¢. U okoto 50% pacjentéw po pierwszym epizodzie
choroby co najmniej jednokrotnie w ciggu catego zycia dochodzi do nawrotu, a u
10% pacjentéw nawroty sg czeste. W ostatnich latach zwieksza sie ilo$¢ hospitaliza-
cji, konsultacji ambulatoryjnych i interwencji zabiegowych z powodu kamicy. Wszyst-
kie wymienione fakty powodujg, ze znacznie wzrasta ogélny koszt leczenia kamicy.



Oszacowano, ze w USA w roku 2000 wiecej niz 1% pracujgcych dorostych byto
przynajmniej raz leczonych z powodu kamicy. Udowodniono, ze wysoko$¢ ogdéinych
kosztow leczenia kamicy w USA wzrosta z $ 1,37 miliarda USD w roku 1994 do
$2,07 miliarda USD w roku 2000.. Do diagnostyki kamicy stosuje sie badanie ultra-
sonograficzne oraz rézne rodzaje badan wykorzystujace promieniowanie Roentge-
nowskie. Jedng z metod jest przeglgdowa tomografia komputerowa zalecana przez
wytyczne Europejskiego Towarzystwa Urologicznego. Aktualnie do leczenia kamicy
moczowej niepowiktanej stosuje sie, miedzy innymi, metode kruszenia ztogow falg
uderzeniowa generowang pozaustrojowo.

Dlatego z prawdziwym zainteresowaniem podjatem sie recenzji pracy doktorskiej
lek. tukasza Dotowego przedstawiajgcej zastosowanie kliniczne dwuenergetyczne;j
tomografii komputerowej w diagnostyce i i przewidywaniu skuteczno$ci leczenia me-
todg ESWL chorych na kamice moczowa.

Przedstawiona mi do recenzji praca posiada typowy uktad rozpraw doktorskich i
sktada sie ze wstepu zawierajgcego rozdziaty omawiajgce epidemiologie i patofizjo-
logie powstawania kamicy oraz jej rodzaje., a takze stosowane metody diagnostycz-
ne. Kolejny podrozdziat wstepu omawia metody leczenia kamicy ze szczegdlnym
uwzglednieniem zewnatrz ustrojowego kruszenia ztogéw falg uderzeniowa. Nastep-
nie, w kolejnym rozdziale, autor przedstawia zatozenia i cel pracy. Kolejne rozdziaty
opisujg materiat badawczy i stosowane metody, a takze uzyskane wyniki, dyskusje i
wnioski jak rowniez streszczen w jezyku polskim i angielskim i spis piSmiennictwa. .
We wstepie Autor przedstawia w bardzo obszerny sposob epidemiologie, etiopato-
geneze i choroby zwigzane z powstawaniem kamicy moczowej patofizjologie kamicy
moczowej, opisujgc rowniez szczegdtowo rodzaje kamicy oraz objawy wystepujgce w
tej chorobie.. Kolejne podrozdziaty wprowadzenia sg poswiecone diagnostyce obra-
zowej W rozpoznawaniu kamicy moczowej a takze metody jej leczenia z bardzo sze-
rokim omowieniem ESWL poczgwszy od rysu historycznego, rodzajéw stosowanych
generatorow, zasady dziatania metody, przygotowania do zabiegu, przeciwskazan i
wskazan do jej stosowania a takze mozliwych powiktaniach. Tre$ciwie przedstawit
inne metody leczenia PCNL, URSL, chirurgii otwartej i laparoskopowej jak rowniez
farmakologiczne leczenie kamicy i postepowanie zachowawcze w chorobie.

Oceniajac ogdlnie catos¢ wprowadzajgcych rozdziatdw, uwazam iz stanowig one
konieczny element w pracy pozwalajacy na bardzo dobre poznanie analizowanego
problemu leczenia kamicy moczowej moze jednak nieco za bardzo rozbudowane bo
stanowigcych ponad jedng trzecig objetosci pracy.

Przedstawione przez Autora teorie i cytowane doniesienia sg wynikami badan i
publikacji naukowych , ktére zostaty zaprezentowane w XXI wieku.

Celami badan Doktoranta byty:

1. Ocena przydatnosci DECT w okresleniu budowy ztogu w moczowodzie i jego
podatnosci na dezintegracje metoda ESWL

2. Poszukiwanie zaleznosci miedzy oceniong w DECT gestoscig kamieni i warto-
$cig masy atomowej a efektywnoscig oczyszczenia moczowodow ze ztogdw
po ESWL

3. Ocena wartosci predykcyjnej innych parametréw ocenianych DECT- odlegto-
§ci ztogu od skory, wielkosci i lokalizacji w moczowodzie, obecno$ci odczynu
zapalnego, grubosci tkanki ttuszczowej i warstwy miesniowej w przewidywaniu
skutecznosci zabiegu ESWL



W rozdziale po$wigconym materiale i metodom, autor przedstawia grupe 130 cho-
rych z objawowg kolkg nerkowa, ktérzy w trakcie diagnostyki mieli , poza innymi, wy-
konane niskodawkowe badanie tomograficzne, a przy stwierdzeniu obecnosci ztogow
w moczowodzie takze sam region kamienia byt skanowany dodatkowo dwuenerge-
tycznie. Autor oceniat wielko$¢ ztogdw i ich lokalizacje oraz na podstawie gestosci i
wartosci efektywnej masy atomowej ,przypuszczalny skfad chemiczny. Chorzy z ka-
mieniami ponizej 4 mm $rednicy i zbudowanymi z czystego kwasu moczowego byl
poddani leczeniu zachowawczemu. Ci, u ktérych stwierdzono kamice cystynowa,
zostali zakwalifikowani do zabiegéw URS lub RIRS. Pozostali ( 100 chorych ) zostali
poddani zabiegowi ESWL. Elementy skruszonych ztogdéw zostaty poddane ocenie
sktadu chemicznego przy pomocy spektroskopii w $wietle podczerwonym. Kolejny
element tego rozdziatu stanowi opis analizy statystycznej uzyskanych wynikéw po-
zwalajgcej na uzyskanie odpowiedzi na postawione pytania.

Kolejny rozdziat pracy, szeroko rozbudowany, przedstawia uzyskane wyniki ba-
dan. Ich szerokie oméwienie przez autora jednoznacznie przekonuje o znaczace;j
wartosci pracy. Autorowi zauwazyt, ze catkowite wydalenie resztek ztogdéw po ESWL
stwierdzano gdy $rednia wielko$¢ ztogu nie byta wieksza od 8,2 x 6 mm i jesli ztogi
byty zlokalizowane blizej skéry $rednio 104, 4 mm a gestos¢ ich nie byta wieksza niz
1151,5 j. H.Nie stwierdzit r6znic pomiedzy obecnoscig lub nie wystepowaniem od-
czynu zapalnego w moczowodzie, homogennos$cia ztogu, ilo$cig zastosowanych w
ESWL impulséw a ich wptywem na skuteczno$¢ zabiegu. ocenit rowniez, iz szansa
na wydalenie ztogu jest prawie trzykrotnie wieksza, gdy znajduje sie on w dolnej cze-
sci moczowodu. Zgodnos$¢ sktadu chemicznego ocenionego w DECT i przy pomocy
spektroskopii ocenit na 86%. 100 % trafno$¢ uzyskano dla ztogoéw struwitowych i
moczanowych.

W obszernej dyskusji Autor obiektywnie i w sposéb systematyczny ustosunkowuje
sie do przedstawionego materiatu i wynikéw swoich badan odnoszac sie do odpo-
wiednio dobranych publikacji innych autoréw.

Prace konczy przedstawienie jasnych i precyzyjnych wnioskéw wysnutych na
podstawie przeprowadzonych badan i uzyskanej analizy ich wynikéw jednoznacznie
przedstawiajgcych realizacje celu dysertacji.

Recenzowana praca liczy 75 stron komputerowego maszynopisu, w ktorej znajdu-
ja sie wspomniane uprzednio rozdziaty, wnioski i piSmiennictwo oraz streszczenia w
jezyku polskim i angielskim, lista tabel i lista rysunkéw. Spis piSmiennictwa obejmuja-
cy 143 pozycje zostat w catosci zacytowany w pracy Znaczgca wiekszos¢ cytowa-
nych publikacji pochodzi z renomowanych czasopism zagranicznych oraz polskich
ogtoszonych drukiem w ostatnich kilku latach. Praca jest napisana w sposéb zwiezty i
przejrzysty, poprawng polszczyzng z rozlegta znajomoscig przedstawianego zagad-
nienia. Pomimo duzej dbatosci edytorskiej autor nie ustrzegt sie kilku drobnych bte-
déw, zaznaczonych wczeséniej. Pojedyncze btedy literowe w maszynopisie, bedgce
moim zdaniem przypadkowymi, nie majg wptywu na przejrzysto$¢ pracy. Te drobne
uwagi w zadnym stopniu nie zmniejszajg wartosci przedstawionej pracy a do$¢ waz-
nym réwniez wydaje sie by¢, iz prezentowany w pracy zanalizowany materiat moze
by¢ prezentowany na kongresach naukowych i stanowi¢ podstawe do prac nauko-
wych w recenzowanych czasopismach.

Wyniki przeprowadzonych badan pozwolity Autorowi uzyskac interesujacy mate-
riat na podstawie ktérego zrealizowat postawiony uprzednio cel badan.

W zakonczeniu uwazam, iz oceniana rozprawa lek. tukasza Dotowego pt.: ,Za-
stosowanie kliniczne dwuenergetycznej tomografii komputerowej w diagnostyce i



przewidywaniu skutecznosci leczenia kamicy uktadu moczowego metodg ESWL”
jest samodzielnym dorobkiem naukowym doktoranta, wykazuje ogélna, dobrze
ugruntowang wiedze w dziedzinie badanego problemu, a takze umiejetno$é prowa-
dzenia badan naukowych.

Lek. tukasz Dotowy zrealizowat cele swojej pracy, a sama dysertacja odpowiada
wymogom stawianym rozprawom doktorskim okreslonym w art. 13 Ustawy z dnia 14
marca 2003 o stopniach naukowych i tytule naukowym oraz o stopniach naukowych i
tytule naukowym w zakresie sztuki ( Dz. U. Nr 65, poz. 595 z p6zn. zm. )

Dlatego z catym przekonaniem stawiam wniosek Wysokiej Radzie Naukowej Wy-
dziatu Lekarskiego Ksztatcenia podyplomowego Uniwersytetu Medycznego we Wro-
ctawiu o jej przyjecie i dopuszczenie lek. Lukasza Dotowego do dalszych etapéw
przewodu doktorskiego.

t.6dz, 20 lipca 2019 roku

dr hab. n. med., prof. nadzw. UM w t.odzi
Marek Lipinski




