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Im. Marii Sktodowskiej-Curie w Warszawie

Lekarz Ireneusz Pierzankowski w swojej rozprawie doktorskiej podejmuje
trudng i bardzo wazng tematyke leczenia raka zotadka w kluczowych aspektach:
przezy¢ odlegtych, jakosci zycia oraz $cisle powigzanego z poprzednimi zagadnienia
stanu odzywienia pacjentow.

Przedstawiona mi do oceny dysertacja jest oparta na trzech artykutach.
Rozprawa doktorska lekarza Ireneusza Pierzankowskiego jest starannie
przygotowana i opracowana graficznie. Zawiera 52 strony zorganizowane w 3 sekcje
w ukladzie odpowiadajacym wymaganiom formalnym oraz 6 zatacznikow bedacych
niezbednym uzupehlnieniem pracy. Praca zwiera omowienie publikacji, 7 tabel i 5
rycin zawartych w artykulach. Pi$miennictwo zawiera 66 pozycji, wlasciwie
dobranych i wykorzystanych w oméwieniu prac, odpowiednio 22, 16 oraz 28 pozycji

w kazdym z zalaczonych artykutow.



We wstgpie autor systematycznie, syntetycznie 1 skrétowo omawia
podstawowe problemy zwigzane z leczeniem raka zoladka. Natomiast nie odnosi si¢
do pi$miennictwa co jest niewatpliwym przeoczeniem tej dysertacji. Ze wzgledu na
bardzo szeroka literature w omawianym zakresie oraz znaczng rozbiezno$¢ doniesien
prace naukowe na tym poziomie wymagaja wskazania referencji, na ktoérych opierat
si¢ autor, nierzadko z uzasadnieniem dlaczego na te, a nie inne doniesienia wybral.

W sekcji ,,Cel prac badawczych” autor systematycznie i Kklarownie
przedstawia cele dysertacji rozdzielone na etapy odzwierciedlone w publikacjach.

W streszczeniu prac metodyke przedstawiono skrotowo, co wobec
kompletnosci informacji zawartej w zataczonych publikacjach jest postepowaniem
wiasciwym. Omoéwienie artykulow jest bardzo krotkie i nad wyraz skromne, jak na
wysokg warto$¢ poznawczg 1 praktyczna, ktore sobg prezentujg. Jakkolwiek kazde z
etapowo uzyskiwanych wynikow s3 oddzielnie oméwione na wysokim poziomie w
odrgbnych artykutach, to duza warto$¢ miatoby mowienie wzajemnych powigzan
pomiedzy artykulami, ktore niewatpliwie celowo stanowig jednolity cykl w
dysertacji. Mam nadzieje, ze doktorant pokusi si¢ o takie omowienie w trakcie
obrony.

W kazdej publikacji doktorant jest pierwszym autorem, co podkresla jego
osobisty dorobek i1 dominujacy wkiad przeprowadzenie badan i przygotowanie
publikacji. Publikacje zlagczono w formie manuskryptow, a nie opublikowanych
artykutow z powodu trwajacego wydtuzonego cyklu wydawniczego. Poniewaz
zatgczono decyzje redakcji o przyjeciu do publikacji ten sposdb prezentacji pracy
spetnia wymogi formalne.

Artykutl pierwszy cyklu autorstwa Ireneusza Pierzanowskiego, Adama
Dmitruka, Sebastiana Rybskiego, Lucjana Wyrwicza oraz Tomasza Olesinskiego
pod tytutem ,,Influence of surgery treatment quality on longtime results gastric
cancer combination therapy” zostal przyjety do publikacji w czasopi$mie
Nowotwory i opublikowany online 25 kwietnia 2022 roku. Czasopismo to posiada
100 punktow Ministerstwa Edukacji i Nauki. Artykut wprowadza do tematu
prezentujac przeglad pisSmiennictwa dotyczacego aktualnego stanu wiedzy w
zakresie skojarzonego leczenia raka zoladka. Jest to systematyczna, intersujaca i
krytyczna analiza dostepnej wiedzy medycznej w tym zakresie. W pracy przebadano
154 pacjentow poddanych gastrektomii z powodu raka zotadka z nastepowym

leczeniem adiuwantowym w schemacie MacDonald. Obserwacja odlegta
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przekraczata 100 miesigcy co czyni ten artykul wyjatkowym zrodlem wiedzy.
Wyniki starannie przedstawiono i przedyskutowano. Wykazano wyzsza jako$¢
leczenia chirurgicznego w os$rodku prowadzacym badanie w pordwnaniu z innymi

osrodkami. Natomiast fakt ten nie wptynal na przezycia 5-cio letnie.

Artykut drugi cyklu autorstwa Ireneusza Pierzankowskiego, Moniki Bieniasz,
Lukasza Zyskowskiego, Lucjana Wyrwicza oraz Tomasza Olesinskiego pod tytutem
,»Odlegle nastepstwa metaboliczne leczenia chirurgicznego raka zotadka” zostat
opublikowany w czasopismie Gastoenterologia kliniczna (2022;12:59-65), ktore
posiada 70 punktow Ministerstwa Edukacji i Nauki. Do badania witgczono 57
pacjentow poddanych gastrectomii, w tym u 39 pacjentow leczenie uzupelniono wg
schematu MacDonalda. Oceniono szereg parametrow metabolicznych powigzanych
ze stanem odzywienia. Wykazano zaburzenia gospodarki wapniowej (osteoporoza
lub osteopenia dotyczyta 86% pacjentow w zakresie szyjki kosci udowej) oraz
spadek masy ciata w trakcie leczenia. Bardzo celnie podsumowano prace wskazujac
na konieczno$¢ statego leczenia zywieniowego u pacjentow onkologicznych jako

gwaranta lepszej jakos$ci zycia.

Artykul trzeci cyklu autorstwa Ireneusza Pierankowskiego, Adama
Dymitruka, Moniki Bieniasz, Pauliny Wieszczy, Lucjana Wyrwicza oraz Tomasza
Olesinskiego pod tytutem ,,Wplyw radiochemioterapii na odlegla jakos¢ zycia
chorych leczonych operacyjnie z powodu raka zotadka” zostal przyjety do publikacji
w czasopismie Gastroenterologia Kliniczna i ukaze si¢ w 2022 jak wskazuje
zalaczone os$wiadczenie redaktora prowadzacego. CzasopismoO to posiada 70
punktow Ministerstwa Edukacji i Nauki. Celem pracy byla ocena jako$ci zycia
mierzonej za pomocg formularza QLQ C-30 wersja 3.0 oraz modulu QLQ STO22
dedykowanego dla chorych z rakiem zotadka. Przebadano 154 chorych
pozostajacych w remisji powyzej 5 lat po leczeniu. Stwierdzono, ze jakkolwiek
jako$¢ zycia pacjentow po radiochemioterapii jest dobra to jednak leczenie to w
porownaniu do samego leczenia chirurgicznego znamiennie obniza jako$¢ zycia w
zakresie codziennego funkcjonowania, wydolnosci fizycznej oraz statusu
materialnego.

Prosz¢ o doktoranta o komentarz do wnioskéw z trzeciej publikacji. W jakim

mechanizmie powstaja tak znaczace rdznice w jakosci zycia i czy s3 nieodzownym
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nastepstwem leczenia, czy raczej niedomogoéw systemu nieoferujacego pacjentom
kompleksowej rehabilitacji po leczeniu?

Podsumowujac, niewatpliwg zaleta pracy jest jej duza zwigzlos$¢, nie
pozostawiajaca marginesu dla rozwlektych opisow rozmywajacych temat. Laczna
punktacja Ministerstwa Edukacji i Nauki wyniosta 240. Artykuly oryginalne
posiadaja wysokiej jakosci dyskusje oraz opracowanie tabelaryczne uzyskanych
wynikow.

Pragne zwroci¢ uwagg na glebokie implikacje praktyczne prezentowanej
pracy doktorskiej. Swiadczy to o glebokiej wiedzy i wlasciwym pojmowaniu przez
doktoranta roli nauki.

Praca spetnia wszystkie warunki stawiane rozprawom na stopien naukowy
doktora nauk medycznych. Z pelnym przekonaniem wnioskuje¢ do Rady Naukowej
Narodowego Instytutu Onkologii — Panstwowy Instytut Badawczy im. Marii
Sktodowskiej-Curie  w  Warszawie 0  dopuszczenie lekarza  Ireneusza

Pierzankowskiego do dalszych etapow przewodu doktorskiego.



