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1. Wartos¢ naukowa rozprawy

Tre$¢ pracy odpowiada tytutowi rozprawy, calo$¢ ma wartoS¢ zarbwno
praktyczng(co jest istotne w klinicznych publikacjach naukowych) oraz poznawcza dla
danego tematu. Warto$¢ naukowa dysertacji jest wysoka , za cenne zastugujgce na
wyroznienie sg nastepujace cechy :

« dobdr i jakos¢ odpowiednich danych testowych
e przeprowadzenie wlasciwych analiz statystycznych
* calosciowa weryfikacja informacja wszystkim stawianym hipotezom

+ udowodnienie tez postawionych w rozprawie doktorskiej
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e wysoka wartos¢ merytoryczna pracy

Duza wartoscia naukowa pracy jest zwrocenie uwagi na wpltyw jaki ma specjalizacja
lekarza kontrolujacego pacjenta po leczeniu oraz wprowadzenie markera
predykcyjnego jakim jest obecnos¢ wolnych komérek raka w ptynie pobranym z
otrzewnej. Dodatkowo oceniono biomarkery wczesnej odpowiedzi na chemioterapie
neo-adjuwantowg oraz przeprowadzono oceng skutecznosci chemioterapii FLOT w
populacji polskiej.

Wynik rozprawy jest rozwigzaniem tez postawionych w celu pracy.

Wartos¢ naukowa rozdziatow/artykutow

Oceniajac wartos¢ dysertacji doktorskiej lekarza Katarzyny Marcisz-Grzanki,
warto podkreslic dobre przygotowanie wszystkich czesci pracy, uzasadniajgcej
podjecie problematyki skojarzonego leczenia raka Zzotadka oraz raka przejscia
przetykowo-zotadkowego i skuteczng strategia w  kontekscie leczenia
neoadjuwancyjnego, zasadnos¢ stosowania chemioterapii GCS-F, akceptowalny profil
toksycznosci leczenia wptywajacych ostatecznie na bezpieczenstwo i stan zdrowia
pacjenta. W sposob czytelny zostata przedstawiona problematyka diagnostyki, zasad
leczenia neoadjuwantowego chemioterapiq oraz czynnikow wptywajacych na
przebieg leczenia.

Doktorantka przedstawita kluczowe punkty dla poprawy leczenia raka zotadka i
raka przejscia przetykowo-zotagdkowego, w tym warto$¢ przedoperacyjnej -
chemioterapii. Poniewaz aspekt toksycznosci chemioterapii jest szczegdlnie
wartosciowym w Swietle dyskusji Srodowisk naukowych recenzent zauwaza jak
waznym merytorycznie jest oryginalne poszerzenie oceny o parametry laboratoryjne
(biochemiczne) wskazujace na prawidiowa odpowiedz na leczenie. Wtasciwie oddano
parametry biochemiczne i oceng cytologiczng ptynu otrzewnej stanowigcych baze dla

analiz w dysertacji doktorskie;.

Cel pracy jaki byta ocena czynnikéw prognostycznych i predykcyjnych raka zotadka
i raka przejScia przetykowo-zotadkowego zostat jednoznacznie okreslony z

wyszczegolnieniem wyrdzniajacych go parametrow,



Materiat badawczy zostat Scisle okreslony oraz czytelnie przedstawiony.
Przeprowadzone badania poddano opracowaniu statystycznemu uwzgledniajac
elementy statystyki opisowej oraz testow analizy jedno i wieloczynnikowej wtasciwych
dla ocenianej liczebnosci grup w prezentowanych pracach.

Umiejetnie przedstawiono sposob i metodyke badania wybranych parametrow
prognostycznych. Problematyka ta zostata trafnie oparta o doniesienia literaturowe,
oraz wiasne spostrzezenia kliniczne.

Wiasciwe miejsce znalazty polskie wyniki publikowane w pracach oryginainych,

Wyniki leczenia w poszczeg6inych parametrach zostaly pokazane i opisane
w sposéb zrozumiaty dla Rezenzenta i logicznie usystematyzowane,

Whioski przedstawiono syntetycznie z sekwencyjng odpowiedzig na stawiane
cele.

Dysertacja zawiera wlasciwie umieszczone: streszczenia (w j. polskim i
angielskim) i materiatow utatwiajacych zapoznanie si¢ Recenzenta ze szczegétami
analiz w przedstawianych pracach.

Pismiennictwo obejmujace doniesienia polskie i zagraniczne ma 31 pozyciji i jest
przegladem najnowszych doniesien naukowych, jest dobrane adekwatnie i trafnie do

wymogow przedstawienia problemu.

2. Warto$¢ merytoryczna rozprawy

Doktorantka lek. Katarzyna Marcisz-Grzanka przedstawiajac problematyke
leczenia neo-adjuwantowego raka zoladka i raka przejscia przetykowo-zotagdkowego,
ocenita uwarunkowania opisane w celu badawczym oraz zaprezentowata wyniki
leczenia, gdzie wykazata celowo$¢ przeprowadzonych badan naukowych oraz
wybranych aspektow poruszanego problemu. Oryginalne spojrzenie dotyczylo wptywu
analizowanych czynnikow jak do$wiadczenie lekarza prowadzacego diugoterminowg
kontrolg, czasokres nadzoru onkologicznego oraz odpowiedzi na pytanie czy
biochemiczne wskazniki poruszane w pracy majg wplyw jako predykcyjne i
prognostyczne dla przebiegu oraz strategii doboru metod w leczeniu skojarzonym.
Analizowane metody leczenia neo-adjuwantowego wykazaty dobrg skutecznosc¢ oraz
akceptowalny profil toksycznosci chemioterapii.

Ponadto wykazano zasadno$¢ stosowania chemioterapii GCS-F jako profilaktyki

pierwotnej rozsiewu dootrzewnowego.



Analizowana Interleukina 6 stanowi wazny czynnik predykcyjny odpowiedzi
histopatologicznej na chemioterapie przedoperacyjna.

Wskaznik biochemiczny stanu zapalnego byt oceniony poprawnymi testami
informatycznymi i przedstawiony zrozumiale dla Recenzenta z dobrym
wyeksponowaniem punktu krytycznego.

Zarowno we wstepie pracy, jak i dyskusji tj. w obszarach gdzie najlepiej
rozpoznaje sie¢ umiejetnos¢ wykorzystania zrodet, recenzent ocenia ze dobrano
wlasciwy tematowi przeglad pismiennictwa $wiatowego, a polskie osiagniecia
naukowo-badawcze znalazly swoj adekwatny wymiar.

Przedstawione dane zostaly podsumowane w czesci dotyczacej wnioskow.
Udowodniono obecnos¢ czynnikdw prognostycznych w postaci biomarkera zapalnego
II-6, potwierdzono zasadnos¢ leczenia okolooperacyjnego (bez obnizenia jakosci
zycia).

Szereg elementow hipotez badawczych zostato ocenionych jako nie majacych
wptywu na wyniki leczenia (w tym rutynowo oznaczanych innych markeréw zapalnych)
lub nie majacych wptywu predykcyjnego, czy prognostycznego. Analiza zawarta w
pracach dowodzi umiejetnosci krytycznego odniesienia sie do uzyskanego rezultatu
badania.

Oceniajac cato$¢ dysertacji nalezy zwrdcic uwage na poprawnos¢ wyciagnigtych
wnioskow, a wiec osiagnigcie celu badania naukowego.

D Poprawno$¢ redakcyjna rozprawy

Dysertacja doktorska liczy 89 stron, tekst pracy jest ujety w 12 rozdziatach. W
sktad rozprawy doktorskiej wchodzg 3 publikacje obejmujace swoim zakresem
problematyke leczenia zaawansowanego raka zotadka, uwzgledniajgce parametry
obecnosci komorek raka w otrzewnej w pobranych poptuczynach otrzewnej, efektow
toksycznosci chemioterapii okotooperacyjnej FLOT oraz wartosci parametru
interleukiny -6 dla oceny skutecznosci leczenia okofooperacyjnego. Grupa
powyzszych prac stanowi logiczny kontekst dla wyrdznienia parametrow predykcji
wynikow leczenia.

Przedstawiane w artykutach wykresy i tabele zawierajg czytelng grafike,
utatwiajaca interpretacje wynikéw badan. Uklad pracy jest logiczny i czytelny



odpowiadajgcy normom stawianym rozprawom doktorskim. W sposob przejrzysty
dysertacja zostata podzielona na czesci, rozdzielono odpowiednie akapity, opisy tabel
i rycin zawartych w pracach sa wiasciwe i okreslajace w peini ich zawartosc,
a poszczegllne czesci pracy sg opisane ufatwiajac dostepno$é¢ omawianego
zagadnienia. Dysertacja doktorska zostata napisana poprawnym jezykiem polskim i
recenzent nie doszukat si¢ bitedow w tym merytorycznych, stylistycznych,
ortograficznych lub interpunkcyjnych. intensywnoscig wypetnienia.

4. Uwagqi krytyczne

Z przyjemnoscig nalezy podkresli¢, ze Recenzent nie ma istotnych uwag
krytycznych do prezentowanej pracy, poniewaz zarowno metodyka, sposéb
przeprowadzenia badan oraz zamierzone cele zostaty przez doktoranta osiggniete, a
sposoéb ich przedstawienia spetnia wymogi dysertacji doktorskie;.

8. Ocena koncowa :

Podsumowujac, praca lekarz Katarzyny Marcisz-Grzanki spetnia_wymogi
stawiane dysertacjom doktorskim. O wartosci pracy $wiadczy osiagniety cel w
przedstawionym problemie badawczym, jakim byta ocena leczenia chorych z

zaawansowanym rakiem zotadka i przej$cia przetykowo-zotagdkowego

Z uwagi na jako$c¢ badan naukowych oraz cenny wktad dla uzupetnienia wiedzy
dotyczacej chirurgicznego leczenia raka zotadka i raka przejscia przetykowo-
zotadkowego proponuje Wysokiej Radzie Narodowego Instytutu Onkologii
przedstawienie pracy do dalszych etapow przewodu doktorskiego.

Lekarz Katarzyna Marcisz-Grzanka w oparciu o przedstawiong dysertacje

speinia warunki_stawiane ubiegajacym sie o uzyskanie stopnia naukowego

doktora nauk medycznych.
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