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Zabiegi operacyjne tarczycy, w obecnych czasach sg jednymi z najczestszych procedur
chirurgicznych. Pojawiajgce Sig uszkodzenie nerwu krtaniowego wstecznego podczas zabiegu
operacyjnego tarczycy nie jest zbyt czgstym powiktaniem, ale urasta do wagi duzego
problemu, gdy to powiktanie pojawi sie obustronnie.

Jednostronne porazenie tego nerwu moze objawiac sie zaburzeniami fonacji chrypks,
obustronne porazenie w swoim najcigzszym wariancie moze prowadzi¢ do zaburzer;
oddychania, wymagajacym zatozenia tracheostomii, znacznie pogarszajgcej jakosé i komfort
zycia pacjenta.

Stad wszelkie dziatania zmierzajgce do ograniczenia tego powikiania sg jak najbardziej
wskazane i nalezy je jak najbardziej wprowadza¢ do praktyki klinicznej.

Jednym z takich narzedzi jest uzywanie neuromonitoringu podczas zabiegu operacyjnego,
urzgdzenia pomagajacego odnale#¢ lokalizacje nerwu krtaniowego wstecznego, biegnacego
w bliskiej odlegtosci od tarczycy a takze oceng jego czynnosci po zakoniczonym zabiegu
operacyjnym tarczycy. Badanie fatddw gtosowych i ich ocena przed i pooperacyjna jest
bardzo waing czeécig leczenia Operacyjnego tarczycy, gdyz wczesne wykrycie porazenia
strun gtosowych daje mozliwoéé wdrozenia szybkiej terapii farmakologicznej i w ten sposdb
uniknigcia utrwalania sie i pogtebiania sie tego stanu,



Najbardziej doktadnym badaniem oceniajgcym funkcje fatdow gtosowych jest ich
ocena w bezposrednim badaniu klinicznym, wykonanym przez laryngologa. Obecnie badanie
to wykonuje sie wideolaryngoskopem. W praktyce nie zawsze to badanie jest mozliwe do
wykonania, a badanie fatdéw gtosowych powinno by¢ wykonane przed i pooperacyjnie.

W oddziale chirurgicznym, gdzie wykonuje sie duzg ilos¢ zabiegow operacyjnych
tarczycy, takie badanie znacznie obcigza czasowo prace laryngologa, ponadto nie jest to
badanie zbyt przyjemne dla pacjenta. Dla badajacego specjalisty stanowic tez moze ryzyko
infekcji kropelkowej, na co mocno zwrdcono uwage w czasach pandemii Covid-19.

Rozwdj sprzetu do badari endoskopowych, poprawa stosowanej optyki spowodowata, ze
urzadzenia do diagnostyki przewodu pokarmowego z powodzeniem rowniez mogg byc
uzywane do oceny fatddéw gtowowych krtani.

Stad bedac propagatorem nowoczesnych i nowych metod diagnostyki przed i po zabiegach
operacyjnych tarczycy, z wielka przyjemnoscia podjgtem sie recenzji pracy doktorskiej lek.
med. Pawta Kumoniewskiego pt. ,Wartos¢ laryngoskopii bezposredniej, USG i MR
w okotooperacyjnej ocenie ruchomosci fatdéw gltosowych u chorych leczonych operacyjnie
z powodu wola”.

Oceniana praca jest w formie oprawionej monografii sktadajgcej sig ze 123 stron.

Uktad typowy dla tego rodzaju pracy, sktada sie ze spisu tresci, wstgpu, zatozen i celu pracy,
materiatu i metod, wynikéw, dyskusji i wnioskdw oraz streszczenia w jezyku polskim

i angielskim, spisu tabel, rycin, okresleniu skrétéw i pismiennictwa.

Badanie uzyskato pozytywng opinie Komisji Bioetycznej ds. Badan na Ludziach przy
Uniwersytecie Medycznym w todzi (RNN/187/18/KE z dn. 15.05.2018r).

We wstepie (strony 6-29) autor szczegdtowo omawia anatomig, funkcjg oraz choroby krtani

i tarczycy oraz struktury i problemy zwigzane z tymi narzgdami, przebiegiem nerwow
krtaniowych wstecznych, zaburzeniami jakosci gtosu pojawiajacych sie okotooperacyjnie.

W dalszej kolejno$ci Autor omawia zatozenia i cele pracy oraz metodyke pracy (str. 30- 62).
Catos¢ badania Autor przeprowadzit osobiscie.

Grupa chorych poddana badaniu skladata sie ze 100 chorych, kwalifikowanych do leczenia
operacyjnego tarczycy, u ktérych zabiegi przeprowadzono w Klinice Chirurgii Ogdlnej
i Onkologicznej Uniwersytetu Medycznego w todzi. Pacjenci mieli wykonang oceng
ruchomosci fatdéw gtosowych przy uzyciu standardowych gastroskopdw. Grupg kontrolng
stanowili losowo wybrane osoby z innymi schorzeniami chirurgicznymi, u ktdrych
przeprowadzono tradycyjne badanie fatdéw gltosowych za pomoca wideolaryngoskopu z
dojscia przez jame nosowa.

W obu grupach pacjentéw przeprowadzono réwniez okotooperacyjna oceng ruchomosci
fatdéw gtosowych za pomoca badania USG.

Wyniki wczesne potwierdzity z duzg zgodnoscig zauwazalne zmiany w postaci poraZzenia
fatdéw glosowych we wszystkich przeprowadzonych badaniach w obu badanych grupach
pacjentow. Pézniejsza ocena — miesiac po zabiegu byta niemozliwa do przeprowadzenia, ze
wzgledu na stabg zgtaszalnos¢ pacjentow na badania kontrolne, co w pewnym sensie wigze
sie z nieprzyjemnymi odczuciami w trakcie tego badania.

Kolejna czeéé pracy zajmuje dyskusja (str. 86-94) a nastepnie streszczenia w jezyku polskim i
angielskim oraz pismiennictwo (str. 95- 123).



Literatura to 159 publikacji w jezyku gtéwnie angielskim i polskim, jest zwigzana tematycznie
Z napisang praca.

Catos¢ monografii jest uzupetniona 12 tabelamii 30 zdjgciami i rycinami w tekscie, opisanymi
w 0sobnym spisie tresci.

Celem pracy byto okreslenie mozliwoéci zastosowania alternatywnych metod oceny fatdéw
gfosowych (ocena za pomoca gastroskopu, badania USG) przed i pooperacyjnie

u operowanych z powodu réznych choréh tarczycy i porownanie wynikéw w grupach
pacjentéw z badaniem wideoskopowym wykonanym przez laryngologa.

Odpowied? na cele pracy jest zawarta w 5 whnioskach, ktére podkreslajg wage badania
laryngoskopowego zaréwno przed jak i pooperacyjnego.

Badanie to wykonane przez laryngologa- wideolaryngoskopoem z dojécia przez jame nosows
czy gastroskopem, z dostepu przez jame ustng lub oceng ultrasonograficzna fatdéw
gtosowych pokazuje bardzo zblizone wyniki,

Ocena fatdow gtosowych wykonana przez laryngologa- wideolaryngoskopem, czy
gastroskopem lub oceng USG krtani daje bardzo zblizong ocene stanu fatdéw gtosowych, co
w przysztosci moze ograniczyé koniecznoéé okotooperacyjnego badania laryngologicznego
pacjentow ze schorzeniami tarczycy, na rzecz prostszego i mniej inwazyjnego badania USG
fatdow gtosowych.

Ogdlnie badanie to w pismiennictwie okreéla sig mianem: TLUS (trans laryngeal
ultrasonography).

Whiosek nr 4 méwigcy o braku istotnej roznicy statystycznej w czestosci wystepowania
uszkodzenia nerwu krtaniowego wstecznego w zabiegach z zastosowaniem lub bez uzycia
neuromonitoringu, ktéci sie z ogdlnymi stwierdzeniami na temat zastosowania tej aparatury
przy zabiegach operacyjnych tarczycy. Ale argumentem tu moze by¢ fakt, ze materiat
badawczy pochodzi z oérodka o bardzo duzym do$wiadczeniu w chirurgii tarczycy, stad
bardziej nalezy tu bra¢ pod uwage bardzo niski poziom powiktan zwigzany gtéwnie z
doswiadczonym zespotem chirurgicznym w zabiegach operacyjnych tarczycy. Daje to
oczywiscie wysokie referencje dla tego oérodka, w zakresie chiru rgii tarczycy.

Z obowigzku recenzenta znalaztem tez drobne niedociggnigcia, nie majace zadnego wplywu

na cafosé pracy.

53 to literdwki i btedy stylistyczne.

Str. 26 12 wiersz od géry: jest ruchomoéé, powinno by¢ ruchomosci,

Str 26, 15 wiersz, pod koniec wiersza brakuje stowa: ,by¢” ...wydaje sie ... bezpieczng metods

Str. 31. 1 wiersz od gory: jest podejrzenie, powinno by¢ ,podejrzenia”

Str. 34 5 wiersz od dotu jest oceng, powinno byc¢ ,ocene”

Str. 41, 1 wiersz: badanie w grupie badanej- powinno byé napisane inaczej

Str. 88 7 wiersz od géry: angazowania dodatkowego, powinno by¢ zamienione na »angaiuje
dodatkowy personel medyczny...

Str. 93, 4 wiersz od géry: jest: skojarzenia, powinno by¢: ,skojarzenie”



Podsumowujac, Autor stawiane sobie cele osiggnal. Biorgc pod uwage catosc rozprawy
doktorskiej, stwierdzam, ze recenzowana praca lek. med. Pawta Kumoniewskiego pt.
,Wartos¢ laryngoskopii bezpoéredniej, USG i MR w okotooperacyjnej ocenie ruchomosci
fatdéw glosowych u chorych leczonych operacyjnie z powodu wola”. stanowi oryginalny i
samodzielny dorobek naukowy.

Przedstawiona mi paca do recenzji $wiadczy, ze Autor posiada rowniez wiedze teoretyczng w
dyscyplinie nauki medyczne oraz posiada umiejetnosci samodzielnego prowadzenia pracy
naukowej, spetniajac w petni formalne i merytoryczne warunki stawiane rozprawom
doktorskim okreélone w art. 13 ust. 1 Ustawy z dnia 14 marca 2003r om stopniach
naukowych i tytule naukowym oraz stopniach i tytule w zakresie sztuki

(Dz. U. 2 2017r poz.1789 ze zm.) w zwigzku z art. 179 ust. 1 ustawy z dnia 3 lipca 2018r.
przepisy wprowadzajace ustawe- Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz. U z
2018.p0z.1669 z pdin. zm.)

Tym samym stwierdzam, Ze lek med. Pawet Kumoniewski powinien zosta¢ dopuszczony do
dalszych etapéw przewodu doktorskiego i z wnioskiem takim wystepuje do Wysokiej Rady
Nauk Medycznych Uniwersytetu Medycznego w todzi.
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