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RECENZJA

Pracy doktorskiej lek Tomasza Pawlika z Zakladu Radiologii i Diagnostyki Obrazowe;j
Instytutu Onkologii im. Marii Sktodowskiej-Curie Centrum Onkologii, Oddzialu w Krakowie
pt." Ocena uzytecznosci obrazowania dyfuzyjnego MRI w diagnostyce chorych na raka
piersi"

Promotor: Prof. dr hab. n. med. Janusz Ry$§

Ogromny postep w leczeniu nowotwordw piersi stal si¢ motorem rozwoju wielu technik
diagnostycznych w radiologii oraz metod leczenia. Magnetyczny rezonans ( MR) stal sie
cennym uzupelnieniem nie tylko rozpoznawania zmian klinicznych w piersiach ale tez
podstawa do wdrozenia szybkiej terapii i monitorowania jej skutecznosci. Co prawda czutosé
MR jest najwigksza ze wszystkich technik badania piersi ale okazuje si¢ by¢ niestety
niewystarczajagca przy wykrywaniu mikrozwapnien i niekiedy réznicowaniu nietypowych
zmian ztosliwych i tagodnych. Zastosowanie dodatkowych mozliwos$ci réznicowania zmian w
piersiach w postaci obrazowania dyfuzyjnego stanowi obiecujgcy postep diagnostyczno-
decyzyjny. Ponadto bardzo istotne moze by¢ wykrywanie za pomocg tej techniki rakow
wieloogniskowych oraz matych ognisk pierwotnych przy obecnosci przerzutow do weztow
chtonnych. Ze wzgledu na mozliwo$¢ wykorzystania obrazowania dyfuzyjnego MR w
diagnostyce chordb piersi zainteresowanie Doktoranta tym problemem wydaje si¢ ze wszech

miar uzasadnione, ciekawe i potrzebne.

Rozprawa liczy 106 stron, podzielona jest na 9 rozdziatow, zawiera zalacznik z badan
pacjentek, 12 histogramoéw, 38 tabel i 26 bardzo dobrych rycin kolorowych i czarno- biatych,
w tym z magnetycznego rezonansu.

Pismiennictwo, gtownie anglojezyczne, zawiera 135 pozycji, w tym 13 prac polskich; jest ono

bardzo dobrze dobrane i cytowane. W pracy umieszczono zwiezle streszczenie w jezyku
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angielskim. Doktorant podal na poczatku pracy wykaz skrotow oraz zalgczyl  spisy

histogramoéw, rycin, tabel 1 WZOrOw.

We wstepie Doktorant, wprowadza czytajacego w najwazniejsze zagadnienia zwigzane z
MR piersi. W tym rozdziale omowiono epidemiologi¢ raka piersi na $wiecie, W Polsce 1
Matopolsce, role badan obrazowych we wczesnym wykrywaniu raka piersi, w tym rezonansu
magnetycznego. Autor przyblizyt podstawy fizyczne badania 1 obrazowania MR a takze
wskazania do wykorzystania te] techniki w diagnostyce raka piersi. Ta cze$¢ napisana jest
zwiezle i ciekawie oraz ilustrowana tabelami, schematami i zdjeciami.

Celem pracy byla ocena uzytecznodci stosowania obrazowania dyfuzyjnego, jako techniki
wspomagajace] konwencjonalne i kontrastowe sekwencie MR do rozrézniania zmian
tagodnych i ztosliwych piersi. Ponadto Doktorant staral si¢ wykaza¢ korelacje pomigdzy

warto$cig pozornego wspbtezynnika dyfuzji ( ADC) a ztodliwoscig zmian guzowatych.

Cele pracy sajasne i zrozumiate.

Material, moim zdaniem duzy, to 160 kobiet w wieku 18-89 lat ( mediana 55,5 lat)
badanych w latach 2011 - 2015 roku w Oddziale Krakowskim Centrum Onkologii. Do
zabiegdw chirurgicznych sakwalifikowano wszystkie zbadane chore.

Metodyka badan zostata bardzo doktadnie opisana i nie budzi zastrzezen, tym bardziej 12

Doktorant uzyskal na w/w badania zgode Komisji Bioetycznej. Przyjeto odpowiednie

kryteria kwalifikacji do badan a takze sekwencje rezonansowe. W pracy zastosowano
nowoczesng metode obrazowania dyfuzyjnego DWI/ADC biorac pod uwagg obrazy 0
najsilniejszym wspotczynniku dyfuzji b ( b=1000) oraz towarzyszacq im mapg ADC.
Wiarygodno$ci badaniom dodaja bardzo dobrze dobrane i opracowane metody statystyczne.
Podstawa do  ostatecznego rozpoznania  byly badania mikroskopowe preparatow
histologicznych wedtug klasyfikacji WHO2012. W badaniach histologicznych oceniano
wymiary zmiany a w przypadkach raka naciekajacego zaawansowanie wg klasyfikacji pTNM
i stopien zréznicowania histologicznego raka wg klasyfikacji Blooma-Richardsona w
modyfikacji Elstoma i Ellisa.

Wyniki badan potwierdzity zatozenia pracy, iz w wiekszosci przypadkow raki piersi nie
wykazuja wysokiego sygnatu w sekwencji TSE-T2, co moze by¢ pomocne W roznicowaniu
zmian lagodnych i ztosliwych. Zatarte zarysy zmian u 66% badanych byly czute w 86%,
swoiste w 93% i doktadne w 88%. Typ wzmocnienia 2 i 3 okazat si¢ w rakach na 81% czuly,
85% swoisty i 83% dokfadny. Autor poddat subiektywnej ocenie radiologicznej oceng

obrazowania dyfuzyjnego opartg na poréwnaniu stopnia jasnosci zmiany W sekwencji DWI i

2

I —————




odpowiadajacej jej mapie ADC. Z badan wynika takze, iz $rednia warto$¢ wspotczynnika
ADC maleje wraz ze wzrostem agresywnosci histologicznej inwazyjnego raka piersi.
Wystepowanie ograniczenia dyfuzji wody w obrebie guzéw wykazato czutosé 93%, swoistosé
100% i doktadnos¢ 95%. Bardzo " dydaktyczna" i istotna przy podejmowaniu decyzji jest
moim zdaniem rycina 23 przedstawiajaca drzewo klasyfikujace przypadki na zmiany rakowe
lub tagodne w oparciu o fakt ograniczenia dyfuzji.

Najistotniejszym, udowodnionym w opracowaniu statystycznym stwierdzeniem jest brak
wynikow falszywie dodatnich w przypadkach oceny dyfuzji, co pozwala na ustalenie 100%
wartosci predykcyjnej dodatniej i Swiadczy o wiarygodnosci tej metody badania.

Dyskusja to bardzo dobrze napisany rozdziat swiadczacy o merytorycznym i praktycznym
przygotowaniu Doktoranta. Duze wrazenie robi omoéwienie wynikéw wlasnych na tle
dotychczasowych doniesien opartych na niekiedy znacznie mniej licznym materiale. Autor w
dyskusji  krytycznie ustosunkowuje si¢ do niektorych ograniczen tej metody badan ale
podkresla iz otrzymanie odpowiedniej wartosci ADC pozwala na rozpoznanie zmiany
rakowej lub tagodnej z niewielkim 2,5% bledem.

Whioski w liczbie 3 odpowiadaja postawionym celom pracy.

Reasumujac

Praca jest pierwsza w polskim piSmiennictwie publikacja dotyczacg wykorzystania
obrazowania dyfuzyjnego w rezonansie magnetycznym do rozpoznawania i ustalenia
dalszego postepowania w rakach piersi. Napisana jest w sposéb zrozumialy, zwiezly i
bardzo poprawnym jezykiem. Wnosi wiele ciekawych spostrzezen odno$nie
wykorzystania pomiaru wspélezynnika ADC do interpretacji obrazéw MR oraz badan
histopatologicznych. Dysertacj¢ opracowano przy uzyciu bardzo nowoczesnej metodyki
badan. Ilustracje przedstawione w rozprawie sg bardzo dobrej jakosci i niezwykle

" dydaktyczne''. Zagadnienia bedace przedmiotem rozprawy sg nowatorskie i
stanowig oryginalne rozwigzanie problemu naukowego. Nalezy podkresli¢ takze
mozliwos$¢ zastosowania wynikéw przeprowadzonych badan w praktyce onkologicznej.
Doktorant w pelni wykazal si¢ wiedza potrzebna do prowadzenia badan naukowych.

Podkreslam ogromnga wartosci dysertacji, ktora spelnia wszystkie wymogi stawiane
rozprawom doktorskim okreslone w art. 13 ust.1.

Wnosze¢ wige do Wysokiej Rady Naukowej Centrum Onkologii-Instytutu im. Marii
Sklodowskiej -Curie o dopuszczenie lek Tomasza Pawlika do dalszych etapow przewodu
doktorskiego.

Z ww wigledow wnioskuje o wyréznienie pracy.

Cf A ‘L]tw A

7
{ f
(

A

|

-




