Recenzja Rozprawy Doktorskiej
Lek. Magdaleny Derlatki — Kochel

p.t.
. Wartos¢ badan USG i RM w ocenie fatdow gtosowych

u chorych z wolem”

Praca doktorska Pani Magdaleny Derlatki-Kochel dotyczy przede wszystkim
diagnostyki obrazowej porazenia faldow gltosowych u pacjentow po resekcji
tarczycy. Zabiegi operacyjne na tym gruczole s3 wykonywane stosunkowo
czesto, zwlaszcza u kobiet 1 liczba tych operacji w ostatnich latach wyraznie
wzrasta. Wprawdzie aktualne dane pismiennictwa (Chen H.C. et al., 2019)
wskazuja, ze u 1,5 — 5,5 % takich pacjentéw dochodzi do jatrogennego
porazenia fatldow glosowych, ale w badaniach Carneiro-Pla powiktanie to
wystepowato u 16% operowanych, a u chorych (wprawdzie poddanych pewnej
selekcji), analizowanych przez Autorke obecnej rozprawy, nawet U 26%.
Podjety zatem przez Doktorantke temat rozprawy jest istotnym, aktualnym
problemem, zarowno klinicznym, ale 1 waznym podejsciem w ciggltym procesie
optymalizacji procedur diagnostyki obrazowej.

Przedstawiona do recenzji praca ma strukturg typowa dla rozpraw
doktorskich; w obrebie odpowiednich rozdziatow opisowych znajduje si¢ 15
tabel 1 37 rycin, ilustrujacych cze$¢ wstepna pracy 1 pokazujacych uzyskane
wyniki. Wykaz pismiennictwa to 90 pozycji, gtbwnie najnowszych publikac;i,
przedstawiony wzorowo, nie budzacy zastrzezen recenzenta.

We Wstepie (26 stron), Autorka przedstawia anatomig 1 funkcje krtani,
zwracajac szczegolng uwage na faldy glosowe 1 szpare gltosni, pokazuje mig$nie
I unerwienie Krtani oraz patofizjologiczne znaczenie nerwow krtaniowych
wstecznych. Omawia precyzyjnie, stosunkowo szczegdtowo, przyczyny
porazenia fatdéw glosowych, wskazujac na najwigksze ryzyko tej patologii jakie
stanowi leczenie chirurgiczne wola. Przedstawiane metody diagnostyki fatdow
glosowych to laryngoskopia, EMG, USG, TK 1 RM. Powyzsza cz¢s$¢ pracy
napisana jest w logicznej sekwencji, kompetentnie, poprawnym jezykiem.



Celem pracy (z wyznaczonymi 4-ma celami szczegotowymi) jest okreslenie
warto$ci badan dynamicznych USG i RM w ocenie ruchomosci fatdow
glosowych u pacjentow z wolem. Badania te Autorka ocenia jako potencjalnie
istotne w kwalifikacji do leczenia operacyjnego chorob krtani oraz w
monitorowaniu efektow zabiegéw chirurgicznych w tej okolicy.

Postawione cele, wyrazone sg w sposéb jasny, jednoznacznie.

Kolejne rozdziaty: Materialy oraz Metody badawcze charakteryzuja grupe 35-u
zdrowych ochotnikéw 1 44-ch pacjentéw, badanych przed zabiegiem
chirurgicznym i po operacji; przedstawione sg tez szczegoétowo kryteria
wlaczenia 1 wylgczenia oséb kwalifikowanych do powyzszych grup
badawczych.

Laryngoskopia, pozwalajgca na ocen¢ jakosciowsa, byta badaniem
referencyjnym, do ktérego odnoszono wyniki badan radiologicznych.
Ultrasonografia umozliwiala oceng ilosciowg ruchomosci faldow gtosowych
oraz symetri¢ szpary gtosni w czasie oddychania oraz podczas fonacji.

Wybrane 3 sekwencje rezonansu magnetycznego dawatly z jednej strony
precyzyjne obrazy statyczne — morfologiczne, a z drugiej strony, podobnie jak w
badaniu USG — obrazy dynamiczne czyli czynno$ciows, ilosciowg ocene
powierzchni szpary gtosni oraz katdw odchylenia faldow od linii posrodkowe;.
Dynamiczne badania rezonansowe byly mozliwe dzigki zastosowaniu dwoch
sekwencji gradientowych: GRE i TRUFI - o krotkim czasie akwizycji i dobre;j
rozdzielczosci przestrzennej. Doktorantka porownywata rowniez pomiedzy soba
wizualizacje fatdow gtosowych uzyskang przez powyzsze dwie sekwencje.
Takie metodyczne podejscie jest godne uznania, bedace rozwigzaniem
nowatorskim i oryginalnym, rowniez na tle piSmiennictwa $wiatowego.

Uzyte przez Doktorantk¢ metody dynamiczne, zarowno USG jak i RM,
pozwolity na diagnostyke mniej inwazyjng czy tez bezinwazyjng w zakresie
diagnostyki krtani.

Precyzyjny opis stosowania powyzszych technik daje mozliwos¢ tatwego
odtworzenia postegpowania badawczego. Podane sg tez kryteria prawidlowe;j
funkcji oraz zaburzen ruchomosci faldow gtosowych w dynamicznych obrazach
USG i RM oraz kryteria porazenia fatldow glosowych w obrazach
morfologicznych.

Najciekawszy 1 najbardziej wartosciowy fragment rozprawy to Wyniki.
Zawarto$¢ merytoryczna tej czgsci jest na tyle obszerna, ze szczegdlowe jej
omoéwienie nie jest mozliwe w tak krotkim opracowaniu jakim jest obecna
recenzja. Przedstawi¢ zatem wybrane, najbardziej istotne stwierdzenia.

Autorka przedstawita wyniki pracy w 5-ciu grupach analiz. W pierwszej z nich,
poréwnano jakosciowe dane, uzyskiwane metodami dynamicznymi USG 1 RM u



chorych z wolem w okresie przed- i pooperacyjnym z laryngoskopia
bezposrednia. Stwierdzono poréwnywalng warto$¢ tych metod w wykrywaniu
pooperacyjnego porazenia fatdow glosowych.

Kolejne analizy dotyczyty badan ilo§ciowych, a wigc uzyskiwania
obiektywnych wskaznikow dotyczacych porazenia faldow gtosowych.
Stwierdzono m. in., Ze najbardziej wiarygodng technikg do oceny ruchomosci
faldow glosowych jest sekwencja GRE w metodzie rezonansowej, a
najskuteczniejszym parametrem — maksymalna powierzchnia szpary gtosni.
Poréwnujac pacjentdw z pooperacyjnym porazeniem fatdow gltosowych z
pacjentami bez tego powiktania, wykazano istotne roznice w zakresie wartosci
katow odchylenia jak 1 maksymalnego pola powierzchni przedziatoéw objetych
patologia, zar6wno w obrazach USG jak i obu sekwencjach rezonansowych.

Zatem dzigki dobrze zaplanowanemu projektowi badawczemu, starannej
realizacji i wnikliwej ocenie uzyskano bardzo dobre, oryginalne wyniki o
istotnym znaczeniu poznawczym 1 warto$ci kliniczne;.

Przeprowadzona analiza statystyczna obejmuje klasyczne parametry i jest
przeprowadzona poprawnie.

Kolejny rozdziat — Dyskusja, jest napisany kompetentnie, krytycznie, ze swada.
Przedstawione zostaty tu rowniez problemy, gdzie interpretacja nie moze by¢
jednoznaczna.

Prace konczy 8 wnioskow, bedacych bezposrednig odpowiedzig na postawione
cele badawcze.

Ostatnie cze$ci rozprawy to streszczenie pracy w jez. polskim 1 w jgz.
angielskim oraz wspomniany juz wykaz pismiennictwa.

Do zastuzonych stow uznania chciatbym dotozy¢ nieco krytycyzmu; moje
zastrzezenia dotyczg uzywania potocznych sformutowan w opracowaniu
naukowym. Takim sformutowaniem jest ,,nie stwierdzono statystycznych
roznic” —np. str. 56 (dwukrotnie), str. 79 (dwukrotnie). RoOwniez zamiast
prawidtowych okreslen: ,,r6znice statystycznie istotne”, Autorka uzywa zwrotu:
roznice istotnie statystyczne - Str. 60, 62, 73, 74, 78, 79. Sa to jednak drobne
nieprawidtowosci, nie majace wptywu na znakomite meritum pracy.

Przechodzac do koncowej oceny recenzowanej rozprawy Pani Magdaleny
Derlatki — Kochel, stwierdzam, Ze jest to bardzo wartosciowa, dobrze
udokumentowana praca naukowa z elementami nowos$ci, majgca wazne
znaczenie praktyczne.



Na podkreslenie zastuguje wybor tematu, pomystowos$¢ w planowaniu 1
realizacji celow, umiejetnos¢ wlasciwej interpretacji wynikdw oraz postawienie
logicznych wnioskow.

Stwierdzam wi¢c, ze praca stanowi samodzielny dorobek naukowy a
Doktorantka posiada ogdlng wiedz¢ 1 umiejgtnosci prowadzenia badan
naukowych, w tym wspotpracy naukowej z jednostkami w obrebie wiasnej
Uczelni.

Upowaznia mnie to do przedstawienia Wysokiej Radzie Wydzialu Lekarskiego
Uniwersytetu Medycznego w L.odzi wniosku o dopuszczenie Pani Magdaleny
Derlatki-Kochel do dalszych etapow przewodu doktorskiego.

Jednoczesnie, ze wzgledu na takie walory ocenianej rozprawy jak: aktualnos$¢
zagadnien 1 nowoczesnos¢ metod, wage kliniczng problemu oraz wzorowe
przedstawienie wynikow pracy i dyskusji, zwracam si¢ do Wysokiej Rady z
pro$ba o wyrdznienie tej rozprawy.



