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Recenzja pracy doktorskiej lekarza medycyny Bartosza Polskiego

, Ocena stanu narzadu stuchu u dzieci po zakorficzonym leczeniu zwojaka zarodkowego
wspdlczulnego oraz pozaczaszkowego guza germinalnego”

Przestana do oceny praca doktorska mgr fiz. Bartosza Polskiego zostata przeprowadzona
w Klinice Otolaryngologii Dzieciecej Katedry Otolaryngologii i Onkologii Laryngologicznej
Uniwersytetu Medycznego w Poznaniu, a promotorem pracy jest dr hab.n.med. Jarostaw
Szydtowski.

Praca liczy 206 stron i zostata podzielona na typowe rozdziaty. Proporcje objetosciowe
miedzy rozdziatami sa prawidfowe i logiczne. Na poczatku pracy zostat umieszczony wykaz
skrétéw, ktdry utatwia czytanie pracy. Na koricu pracy znajduje sig spis rycin i tabel z
odniesieniem do stron, na ktérych sie znajdujg. To rozwigzanie réwniez utatwia zapoznanie si¢ z
praca. W ostatniej 13 czesci jest aneks, zawierajgcy tabele od nr 28 do 42, przedstawiajgce wyniki
badan stuchu.

Pan Bartosz Polski podjat sie waznego tematu klinicznego z zakresu onkologii i
otorynolaryngologii dziecigcej, dotyczacego toksycznego dziatania cytostatykoéw na narzad stuchu
u dzieci. Rozprawa doktorska stanowi cenny wkiad w poszerzanie wiedzy na ten temat.

W obszernym wstepie obejmujacym 57 stron autor szeroko omawia problematyke chordb
nowotworowych u dzieci. Przedstawiono zachorowalno$¢ wsrdéd dzieci na nowotwory ztosliwe w
Polsce. Szczegdtowo omdwiono stopnie zaawansowania, klasyfikacje kliniczna, podziat
histologiczny, grupy ryzyka oraz metody leczenia zwojaka zarodkowego wspotczulnego (NBL) i
pozaczaszkowego guza germinalnego (GCT). Opis metod leczenia skojarzonego obejmujgcego:
chemioterapie, radioterapig, chirurgie i immunoterapie celowang oméwiono na 10 stronach (od 23
do 33). Daje to dowdd szerokiej wiedzy autora na ten temat, ale wydaje sig by¢ nieuzasadnione,
biorac pod uwage, ze tematem pracy doktorskiej byta wytgcznie ocena ototoksycznego dziatania
cytostatykéw. W kolejnych podrozdziatach wstepu autor przedstawia szkodliwy wptyw leczenia
przeciwnowotworowego na narzgdy cztowieka. Ototoksyczne dziatanie lekéw omoéwiono na 16
stronach ( od 39 do 54 strony). Opisano bardzo szczegdtowo dziatanie toksyczne na narzad
stuchu nie tylko cytostatykédw, ktére byly przedmiotem analizy, ale réwniez dziatanie antybiotykow
aminoglikozydowych i diuretykdw petlowych. Swiadczy to o duzej znajomosci tematu i szerokiej
analizie pi$miennictwa, ale rowniez majgc na uwadze zaproponowanag metodyke badan, wydaje
sie, ze jest to zbyt szerokie opracowanie w tym zakresie. W dalszej czesci wstepu przedstawiono
metody badania stuchu u dzieci. Omoéwiono zaréwno metody subiektywne, takie jak: audiometria
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behawioralna, audiometria tonalna oraz mowy, jak réwniez badania obiektywne: audiometria
impedancyjna, otoemisje akustyczne (OAE) i pomiar potencjatéw stuchowych wywotanych z pnia
mébzgu ( ABR). W tej czesci autor takze szeroko powotuje sig na pismiennictwo. Bardzo
interesujgce, podparte literaturg jest omowienie skal oceny niedostuchu indukowanego przez
ototoksyczne dzialanie lekéw. Jest to moim zdaniem najcenniejsza czgs¢ ,,Wstepu”,
odzwierciedlajaca wnikliwg wiedze i analize piSmiennictwa przez autora. Doktorant sprawnie
wprowadza czytelnika w zlozona tematyke sposobdéw oceny niedostuchu, przytaczajac liczne
dane z literatury.

Cele pracy zostaty przedstawione w formie opisowej i obejmowaly: 1- Retrospektywng
analize stanu stuchu u dzieci, ktére byty leczone z powodu NBL i GCT; 2- Okreslenie czgstosci
wystepowania niedostuchu w badanych grupach oraz wskazanie potrzeby monitorowania stuchu
w grupie dzieci z GCT; 3- Ocene przydatnosci skal: P.R. Brock i K.W. Chang.

W kolejnych rozdziatach ,Materiat ,, i ,Metodologia badan” autor na 13 stronach doktadnie
omawia charakterystyke grup badawczych i metodologie przeprowadzonych badan. Materiat
stanowita grupa 78 dzieci Ieczonych w Klinice Onkologii, Hematologii i Transplantologii
Pediatrycznej Uniwersytetu Medycznego w Poznaniu. Oceng stanu narzgdu stuchu dokonano na
podstawie badari audiologicznych wykonanych po zakoriczonym leczeniu onkologicznym. Do
analizy statystycznej uzyto testéw adekwatnych do zebranego materiatu i zatozonych celow.

W rozdziale ,Wyniki” na 24 stronach w formie opisowej i tabelarycznej doktorant
przedstawia rezultaty wykonanych badan. Poczgtkowo szczegbtowo opisuje grupy badane,
wykluczajac z nich pacjentéw, u ktérych nie uzyskano petnych i wiarygodnych danych, a takze
stwierdzono niedostuch przewodzeniowy. Z powodu braku badan stuchu przed rozpoczeciem
leczenia onkologicznego mgr fiz, Bartosz Polski, w oparciu o badania przesiewowe stuchu
noworodkéw przyjat zatozenie, ze wszyscy pacjenci mieli stuch prawidtowy. Pomimo, iz
niedostuch odbiorczy u dzieci wystepuje bardzo rzadko, takie zatozenie moze prowadzi¢ do
nieprawidtowych wynikéw, o czym autor sam podkresla w dyskusji na stronie 108.

Autor szczegbtowo przedstawit ubytki stuchu dla poszczegbinych czestotliwosci na podstawie
badan audiometrycznych w zaleznosci od stopnia zaawansowania choroby oraz ilosci
zastosowanych cytostatykéw. Omowit réwniez wyniki badan przy uzyciu otoemisji akustycznych.
W opracowanych wnioskach wyniki przedstawiono dla poszczegdinych grup badawczych, nie
uwzgledniajac indywidualnej oceny stanu stuchu pacjentéw w zaleznosci od zastosowanej dawki
kumulacyjnej i czasu leczenia. Cennym uzupetnieniem pracy bytaby réwniez ocena dynamiki
stanu stuchu, na podstawie badan stuchu wykonywanych w trakcie leczenia. Oczywiscie
rozumiem, ze jest to analiza retrospektywna, w ktérej doktorant dysponowat okreslong bazg
danych, ktore mogt wykorzystaé do tego badania. Autor przeanalizowat precyzyjnie swoistosc i
czutoéé poszczegéinych skal oceny ototoksycznosci, przedstawiajac wyniki w tabeli 17, z ktdrych
wynika, ze najwiekszg czutos$¢, przy jednoczesnie matej swoistosci w wykrywaniu niedostuchu
indukowanego lekami ototoksycznymi ma skala SIOP Boston, a w nastepnej kolejno$ci skala K.W.
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Chang. Natomiast skale CTCAE v 4.3 oraz PR. Brock sg najbardziej swoiste, ale najmniej czute w
wykrywaniu tego typu niedostuchu. Bardzo wysoko oceniam te obserwacie, poniewaz s3g bardzo
wazne i wartos§ciowe z punktu widzenia praktyki klinicznej.

W obszernym rozdziale ,,Dyskusja” doktorant na 50 stronach sprawnie przeprowadzit
krytyczna analize wtasnych wynikow w odniesieniu do danych z literatury, wykazujgc sig bardzo
dobra i wnikliwg znajomoscia tematu. Szczegdlnie interesujgca jest dyskusja na temat
przydatnoéci poszczegdinych skal w ocenie stopnia niedostuchu, swiadczaca o szerokiej analizie
literatury przez autora. Moje krytyczne uwagi w odniesieniu do ,,Dyskusji” sg niewielkie i nie
majace wptywu na bardzo wysokg ogding oceng doktoranta w tym zakresie. Na stronie 108
doktorant, przedstawiajgc dane z pi$miennictwa wskazuje, ze nastgpuje ,proces stopniowego
pogtebiania sie niedostuchu w kierunku nizszych czestotliwosci” zamiast wyzszych czestotliwosci.
Jest to oczywiécie drobny chochlik stowny, poniewaz w innych czedciach pracy autor uzywa
wiasciwych sformutowan. Tabele 22, 23, 241 25 znajdujgce sig w rozdziale ,,Dyskusja” powinny
zostaé umieszczone w rozdziale ,Wyniki”. Dyskusja na stronach 131-133 na temat audiometrii
mowy i wspétczynnika artykulacji moim zdaniem jest niepotrzebna, poniewaz takiego badania nie
analizowano w tej pracy. Rozwazania na tematy: dawki kumulacyjnej (strony 135-136),
elektrokochleografii i czynnikéw genetycznych ( strony 141-142 ), rbwniez nie majg odniesienia w
wynikach badan autora.

Rozdziat ,Wnioski” zawiera odpowiedzi na postawione cele. Wnioski odzwierciedlajg
uzyskane wyniki.

Obszerne ,,Pidmiennictwo” zawiera 276 pozycji referencyjnych z uwzglgdnieniem
pisSmiennictwa polskiego.

Podsumowujac prace oceniam wysoko. Przedstawione wyzej z obowigzku recenzenta
krytyczne uwagi nie umniejszaja w zaden sposéb jej wartosci. Stwierdzam, ze praca w peini
spetnia kryteria poprawnie poprowadzonej pracy naukowej i pracy doktorskiej.

Whnioskuje do Rady Wydziatu Lekarskiego | Uniwersytetu Medycznego im. Karola
Marcinkowskiego w Poznaniu o dopuszczenie rozprawy doktorskiej lekarza Bartosza Polskiego
do dalszych etapéw postgpowania.
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