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Recenzja rozprawy doktorskiej pt.: ,,Ultrasonograficzna ocena faldéw glosowych

u pacjentow poddanych operacji z powodu raka tarczycy- ocena wartosci i optymalizacja
techniki”, lek med. Sylwii Wolff z Kliniki Endokrynologii Onkologicznej i Medycyny
Nuklearnej Narodowego Instytutu Onkologii- Panstwowy Instytut Badawczy im. Marii
Sklodowskiej-Curie w Warszawie.

Uszkodzenie nerwu krtaniowego wstecznego podczas zabiegu operacyjnego tarczycy
nie jest zbyt czgstym powiktaniem, ale waga tego powiklania jest wielka, zwlaszeza jesh to
powikianie pojawi si¢ obustronnie.

Jednostronne porazenie tego nerwu objawia si¢ zaburzeniami fonacji chrypka, obustronne
porazenie w SWOImM najgorszym wariancie moze prowadzi¢ do zaburzen oddvchania,
wymagajacym zastosowania tracheostomii, znacznie pogarszajgce] jakos¢ 1 komfort zycia
pacjenta.

Stad wszelkie dzialania zmierzajace do ograniczenia tego powiklania sg jak najbardzie)
wskazane 1 wprowadzane do praktyki klinicznej.

Jednym z takich narzgdzi jest uzywanie neuromonitoringu podczas zabiegu operacyjnego,
urzadzenia pomagajacego odnalez¢ przebieg nerwu krtaniowego wstecznego, biegnacego w
bliskiej odleglosci od tarczycy a takze oceng czynnosci tego nerwu po zakonczonym zabiegu
operacyjnym tarczycy.

Najbardziej dokiadnym badaniem oceniajgcym funkcje faldow glosowych jest ich
ocena w bezposrednim badaniu wykonanym przez specjalistg larvngologa (obecnie
wideolaryngoskopia). W praktyce nie zawsze to badanie jest mozliwe do wykonama,

a badanie faldow glosowych powinno by¢ wykonane przed 1 pooperacyjnie. Przy duze) ilosci
zabiegow operacy)nych tarczycy w oddziale chirurgicznym, takie badanie laryngologiczne
znacznie obcigza czasowo pracg laryngologa, ponadto nie jest to badanie zbyt przyjemne dla
pacjenta, a dla badajacego specjalisty stanow: ryzyko infekcji kropelkowe), co w czasach
pandemii Covid-19 urosfo do wagi duzego problemu.

Stad z wielka wige przyjemnoscia podjalem sie recenzji pracy doktorskie) lek med.
Sylwit WolfT, ktora w swoim cyklu prac podjela si¢ oceny badania USG faldow glosowych
u pacjentow szczegolnie narazonych na ryzyko uszkodzenia nerwu krtaniowego wstecznego,
operowanych z powodu raka tarczycy.
Praca pochodzi z osrodka onkologicznego, gdzie odsetek operowanych pacjentow z powodu
raka tarczycy jest znacznie wyzszy niz w innych oddzialach chirurgicznych.
Przy operacji raka tarczycy dazy si¢ jak najbardziej do radykalizacji zabiegu, usuwa si¢ wezly
chlonne, co znacznie zwigksza ryzyko uszkodzenia nerwu krtaniowego wstecznego podczas
zabiegu. UNISWE RSYTIT MEOYCZNY W WRO(EAWTT
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Rozprawa doktorska lek med. Sylwii Wolf stanow oprawiony manuskrypt, liczacy
71 stron. Sklada si¢ ze spisu tresci, zestawienia publikacji doktorantki, streszczenia, wstepu,
schematu badania, komentarzy do cyklu prac, podsumowaniu,
Nastgpnie zamieszczone sa kopie 3 prac stanowigcych cvkl publikac)i, sa one potaczone
tematycznie. Na koniec zamieszczone s3 wymagane oswiadczenia wspolautorow prac oraz
zgoda Komuisji Bioetvczne) na przeprowadzenie badan.
We wszystkich 3 pracach lek. med. Sylwia Wolff jest pierwszym autorem publikacji
z udzialem wilasnym okreslanym na 50-60%, z o§wiadczeniami wspolautorow
potwierdzajacymi jej wkiad w publikacj¢ 1 zgode na wykorzystanie publikacji
W postgpowaniu o nadanie stopnia nauk medycznych.

Zgoda komisji bioetyczne) (nr 67/2020) przy Narodowym Instytucie Onkologii im Marii
Sklodowskiej- Curie w Warszawie dotyczy przeprowadzenia badan dotyczacych
ultrasonograficznej oceny fatdow glosowych u pacjentow poddanych operacji z powodu raka
tarczycy.

Pierwsza z cyklu prac: Transcutaneous laryngeal ultrasonography in vocal fold assessment
before and afier thyroid surgery in light of recent studies. Praca zamieszczona w Polish
Journal of Radiology (IF=1,024, MSNiSW=70).

Jest to praca pogladowa, ktora stanowi przeglad pismiennictwa na temat TLUS (trans
laryngeal ultrasonography ) ostatnich lat. W pracy cytowanych jest 29 pozycji. w wigkszosci
53 to prace z ostatnich lat, co swiadczy, ze jest to nowa metoda diagnostyczna. Metoda ta ma
wysokg czutos¢ 1 specyficznose, jednak nie moze w pelni zastapic badania laryngologicznego,
ktore powinno by¢ wykonane w przypadkach watpliwych oraz w okreslonych sytuacjach zlej
lub stabej widocznosci faldow glosowych jak m.in - u starszych osob, plci meskiej czy u 0sob
otylvch,

Niemnie) jednak jest wartosciowym badaniem, ktore moze w znacznym odsetku zastapic
bezposrednie badanie przez specjaliste laryngologa.

Druga 1 moim zdaniem najwazniejsza praca w tym cyklu: Application of Translaryngeal
Ultrasound (TLUS) in Patients with Neck Surgery- a Single Centre, Prospective Cohort Study
on Technique Evaluation, zamieszczona w Journal of Clinical Medicine ( [F= 4,964,
MNiSW= 140).

W pracy te) dokonano analizy 230 pacjentow operowanych w okresie roku w latach 2020-21,
gdzie zdiagnozowano 98% pooperacyjnych uszkodzen nerwu krtaniowego wstecznego za
pomoca TLUS. Ponadto zidentyfikowano dodatkowe czynniki, ktore wplywaja na gorsza
widocznosc faldow glosowych u USG jak: palenie tytoniu, wtorna operacja, zaawansowanie
guza w skali TNM, wieloognioskowosc zmiany rakowej, stezenie wolnej T3

W pracy te) wprowadzono rowniez pomocne parametry przy ocenie USG strun glosowych,
ktore nie byly dotad oceniane, jak asymetria chrzastek nalewkowatych, dopplerowska fala
przemieszczania si¢ faldow glosowvch, przy uszkodzeniu nerwu krtaniowego wstecznego,
badanie te) fali przy wypowiadaniu roznych samogtosek.

Autorzy opisali rowniez roznice w badaniu TLUS przy niedowladzie 1 paralizu strun
glosowych, co do tej pory nie bylo opisane w literaturze.



Trzecia praca: Factors associated with injury to recurrent laryngeal nerve in patients
undergoing surgery for thyroid cancer: a single- centre study using translaryngeal ultrasound,
zamieszczona w Journal of Voice ( 1F2.3, MNiSW= 100),

Trzecia praca z cyklu dotyczyla problemu uszkodzenia nerwu krtaniowego wstecznego

u pacjentow operowanych z powodu raka tarczycy. Osrodek, w ktorym Autorka pracuje,
zajmuje si¢ glownie leczeniem operacyjnym zmian nowotworowych tarczycy.

Autorka ocenila szczegotowo grupe pacjentow operowanych w okresie roku w latach 2020-21
przez ten sam zespol chirurgow. Pod uwagg wzigto takie czynniki jak wiek 1 ple¢ pacjentow,
badania laboratoryjne, choroby wspdlistnicjace, wskazania i rodzaj zabiegu operacyjnego.

W badaniu USG oceniano echogenicznos¢ tkanki tarczycowe) oraz je) objgtosé, oceng zmiany
nowotworowej 1 oczywiscie wykonywano USG faldow glowowych. Badanie to bylo
wykonywane osobiscie przez Autorke, ktora posiadala w tym zakresie juz 5 letnie
doswiadczenie.

Najczgsciej do uszkodzenia nerwu krtaniowego wstecznego dochodzilto czgsciej przy bocznej
dyssekeji wezlow chionnych niz przy usuwaniu wezlow centralnych oraz w sytuacji, gdy
naciek nowotworowy obejmowal miejsce przebiegu nerwu krtaniowego wstecznego.

Autorka porusza rowniez w pracy problem dwuetapowe] strumectomii, przy stwierdzonym
uszkodzeniu nerwu krtaniowego wstecznego podezas zabiegu po jedne) stronie, drugi zabieg
przeprowadza si¢ po pewnym czasie, pozwalajac na regeneracje lub wyjasnienie funkgji
nerwu po stronie wezesniej operowane), w kazdym razie procedura ta pozwala na uniknigcie
najwigkszego powiklania jakim jest obustronne porazenie nerwow krtaniowych wstecznych.

Podsumowujgc calos¢ dorobku naukowego (wczesniejsze publikacje w liczbie 9
z 1IF= 53,766 MNiSW= 1060) oraz obecnie przedstawione wyniki w rozprawie doktorskiej
lek. med. Sylwii Wolf wskazujg na bogaty dorobek naukowy Autorki.
Z przedstawionego cyklu prac, stanowiacego temat rozprawy doktorskiej wynika, ze
bezposrednie badanie laryngologiczne nie musi by¢ przeprowadzane przez specjaliste
laryngologa w kazdym przypadku, ale tylko w przypadkach watpliwych 1 u 0sob
predysponowanych, co zostalo potwierdzone.
Dla chirurga zajmujacego si¢ operacjami tarczycy wprowadzenie tego badania stanowi¢ moze
duze ulatwienie jego pracy, badanie to moze on wykona¢ samodzielnie, a jednoczesnie
odcigza pracg laryngologa. Ponadto jest 1o metoda bezinwazyjna i szybka i nie wiaze si¢
z wigkszymi kosztami,

Ma to rowniez znaczenie dla pacjenta, gdyz wezesna ocena uszkodzenia nerwu krtaniowego
wstecznego umozhiwia podjecie bardzo szybkiej 1 efektownej terapii farmakologiczne)

i glosowe), zapobiegajac utrwaleniu si¢ tego powiklania.

Mam nadziej¢, ze w niedtugim czasie badanie TLUS bedzie wprowadzone do praktyki
klinicznej 1 bedzie to kolejny krok, po catkiem niedawnym szerokim wprowadzeniu
neuromonitoringu, zmierzajacy do ograniczenia powikiania w postaci uszkodzenia nerwu
krtaniowego wstecznego w czasie zabiegu operacyjnego 1 jego pozabiegowych nastgpstw.

Z. obowiazku recenzenta znalazlem tez drobne niedociagnigcia, nie majgce zadnego wplywu
na catos¢ pracy.

Braki: strona 5: brak podania, gdzie druga z cytowanych praca byla opublikowana
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Autorka w cyklu swoich prac postawita sobie za cel oceng warto$ci przezkrianiowej
ultrasonografii (TLUS) w analizie funkcji faldow glosowych u pacjentow po operacjach
tarczycy 1 innych operacjach na szyi, oraz okreslenie czynnikow przed | pooperacyjnych
zwigkszajacych ryzyko uszkodzenia nerwu krtaniowego wstecznego. cel ten osiagnela.

Biorgc pod uwage calos¢ rozprawy doktorskiej, stwierdzam, ze recenzowana praca
lek. med. Sylwii Wolff stanowi oryginalny i samodzielny dorobek naukowy,
Spetnia warunki okreslone w art. 179 ust. | ustawy z dmia 3 lipca 2018r.
Przepisy wprowadzajace ustawe- Prawo o szkolnictwie wyzszym 1 nauce (Dz. U z
2018.poz. 1669 z pozn. zm.) o stopniach naukowych 1 tytule naukowym w zakresie sztuk
1 tym samym jest podstawa do ubiegania si¢ o stopien naukowy doktora nauk medycznych.

Zwracam si¢ wige do Wysokiej Rady Naukowej Narodowego Instytutu Onkologii im. Marii
Sklodowskiej- Curie Panstwowego Instytutu Badawczego o przyjecie niniejszej rozprawy
1 dopuszczenie lek. med. Sylwii Wolff do dalszych etapow przewodu doktorskiego.

Jednoczesnie, wobec wysokiej wartosci merytorycznej ocenianej pracy, ze wzgledu na
nowatorskos¢ pracy, uwzglednienie nowych czynnikow w badaniu TLUS oraz okreslenie
nowych parametrow w czasie tego badania, wnioskuj¢ rowniez o wyréznienie pracy.
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