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RECENZJA
Rozprawy doktorskiej mgr Moniki Tymczak pt:
»Wplyw treningu respiracyjnego metoda SpiroTiger na parametry oddechowe

i jakos¢ zycia chorych na raka ptuca.”

Przedmiotem recenzji jest praca doktorska pt. ,, Wptyw treningu respiracyjnego metoda
SpiroTiger na parametry oddechowe i jakos¢ zycia chorych na raka ptuca.” mgr Moniki
Tymczak ubiegajacej sig o stopien naukowy doktora nauk medycznych przed Radg Wydziatu
Medycznego Uniwersytetu Rzeszowskiego. Promotorem pracy jest prof. dr hab. n. med.
Bozenna Karczmarek-Borowska, a promotorem pomocniczym dr n. med. Lidia Perenc.

Zachorowania na nowotwory pozostajg jednym z naj bardziej istotnych probleméw
spotecznych XXI wieku. Pomimo postepu, jaki dokonat si¢ w ich leczeniu sa nadal jedng z
gtownych przyczyn zgonéw, tak u kobiet jak i u mezczyzn.

Wirod wszystkich nowotworéw powodem najwiekszej ilogci zgonow jest rak ptuca.

W skali catego $wiata w 2010 roku spowodowat $mier¢ blisko 1.4 miliona 0s6b na 1,6
miliona nowych zachorowan i w grupie 0séb do 85 roku zycia wyprzedzit nawet choroby
uktadu krazenia, zostajac przyczyna najwiekszej ilosci zgonow. Polska nalezy do krajow o
najwyzszych wskaznikach zachorowalnogci i $miertelnodci z powodu raka ptuca. W latach
1980-2007 liczba zgondw z powodu raka ptuca wzrosta o 54,5% u mezczyzn 1 o ponad
143,2% u kobiet. Obserwowana jest dalsza tendencja wzrostu liczby zgondw wsrdd kobiet,
przy jednoczesnie porownywalnych corocznych wskaznikach $miertelnosci u mezczyzn.

Podstawowa metodg leczenia niedrobnokomorkowego raka ptuca (NDRP) jest
radykalna anatomiczna resekcja ptuca wraz z wezlami chfonnymi srédpiersia, jednak
szczegdtowy schemat zastosowanego leczenia uwarunkowany jest stopniem zaawansowania
klinicznego nowotworu. Do leczenia operacyjnego kwalifikuje si¢ tylko chorych we
wezesnym stadium NDRP, czyli okoto 20% wszystkich chorych z rozpoznanym rakiem
ptuca. Pozostali chorzy otrzymuja chemioterapi¢ lub radioterapi¢, a w przypadkach

zaawansowanych, leczenie paliatywne i objawowe. Pomimo nowych lekéw i schematéw
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leczenia procent w‘yleczonych chorych jest wysoce niezadowalajacy. U wigkszosci chorych
leczenie jest wige ukierunkowane wytacznie na przedtuzenie zycia.

Stan sprawnosci chorego jest jednym z najwazniejszych czynnikdw prognostycznych
w raku ptuca i okresla wptyw objawow raka i wspoétistniejacych chordb na codzienne
funkcjonowanie chorego i jego zdolnos¢ do samoobstugi. Zgodnie z nowa koncepcja leczenia
raka, gléwny nacisk kifadzie si¢ na poprawe tzw. ,jakosci zycia”, propagujac wszelkie
dziatania pozwalajace ludziom chorym zachowaé poziom aktywnosci i standardy zachowan
najbardziej zblizone do tych sprzed choroby. Powszechnie wiadomo, ze aktywno$¢ fizyczna i
¢wiczenia oddechowe jako sktadowe fizjoterapii, pomagaja zapobiega¢ ubocznym skutkom
leczenia onkologicznego, tagodzi¢ objawy choroby i odzyska¢ sprawnos¢ psychofizyczna.

Uwazam, ze zaproponowany przez Doktorantke temat badawczy jest oryginalny i
nowatorski, wpisujgc si¢ doskonale w nurt badan nad poprawa jakosci zycia chorych
onkologicznych. Warto w tym miejscu zaznaczy¢, ze poruszana tematyka nie byta dotychczas
wystarczajgco analizowana w polskiej i zagranicznej literaturze naukowej, jest natomiast
wazna nie tylko z powodu aspektow teoretycznych ale przede wszystkim z powodu
mozliwosci aplikacji wynikow badan w praktyce klinicznej. Wybor tematu dysertacji oceniam
bardzo pozytywnie.

Praca liczy 140 stron wydruku komputerowego i pod wzgledem redakcyjnym nie
odbiega od typowego uktadu, charakterystycznego dla rozpraw doktorskich. Podzielona
zostata na 6 gldéwnych rozdziatow tj.: wstep, cel pracy, materiat i metody badawcze, wyniki,
dyskusja oraz wnioski. W pracy umieszczono 51 tabel, 37 rycin oraz w formie dodatkowych
list, ich opisy. Dotaczono ponadto, streszczenia w jezyku polskim i angielskim oraz 6
zatacznikow. Spis pismiennictwa obejmuje 151 pozycji, ktdre zostaty trafnie dobrane, sa
aktualne i obejmujg szereg prac opublikowanych w ostatnich latach w renomowanych
czasopismach zagranicznych. Spis sporzadzono zgodnie z kolejnoscia cytowania w tekscie
pracy. Na szczegdlng uwage zastuguje fakt, o ktérym niestety zapominajg niektérzy badacze,
umieszczenia wsérod zatacznikéw zgody Komisji Bioetycznej na przeprowadzenie badania
oraz zgody EORTC na wykorzystanie ich kwestionariuszy. Praca doktorska zostata
zredagowana w spos6b staranny i napisana przejrzystym jezykiem.

W obszernym wstepie autorka w sposdb wyczerpujacy, ale przystepny przedstawita
aktualne poglady na temat etiologii, epidemiologii, obrazu klinicznego oraz leczenia raka
ptuca. Umiejetnie powotywata si¢ na wiasciwe pozycje pisSmiennictwa, w sposob ktory
dowodzi wiedzy oraz doglebnej znajomosci tematu. Kolejny podrozdziat w sposob

szczegdtowy omawia mechanizm i proces oddychania, ptynie przeprowadzajac czytelnika do
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kolejnej czedci, omawiajacej aktualne i zastosowane w pracy, metody oceny wydolnosci
oddechowej. Recenzentowi brakowato jedynie szerszego omdwienia zastosowania DLCO
jako nowej metody badania czynno$ciowego pluc (pytanie). Dwa ostatnie podrozdziaty
wstepu omawiajg metode SpiroTiger oraz potencjalne korzysci z jej zastosowania oraz jakos¢
zycia chorych na raka ptuca. Podsumowujac, caty wstep jest ciekawy i dowodzi wiedzy,
kompetencji i umiejetnosci Doktorantki. Ta czg$¢ pracy dobrze spetnia swoja rolg stanowi
bowiem dobrg podstawe do prezentacji badan wiasnych, celow i zatozen pracy.

Cele pracy sg zdefiniowane precyzyjnie i ukierunkowane na obszary ktére nie zostaty
dotychczas wystarczajgco zbadane. Autorka ujeta je w szesciu punktach:

1. Ocena wphywu zastosowanych terapii na parametry oddechowe

2. Zbadanie wplywu zastosowanych terapii na wynik 6-minutowego testu

marszowego

3. Analiza zaleinosci pomigdzy parametrami oddechowymi, a wynikiem 6-

minutowego testu marszowego

4. Analiza wplywu stanu sprawnosci, stopnia klinicznego zaawansowania i wieku na

poziom wydolnosci chorego w badanych grupach

5. Poréwnanie skutecznosci tradycyjnej metody prowadzenia ¢wiczen oddechowych z

treningiem respiracyjnym metodq SpiroTiger u chorych na raka ptuca

6. Analiza wplywu zastosowanych metod na jakos¢ zycia chorych na raka pluca
Wydaje sig, ze najbardziej istotnym jest cel ujgty w punkcie széstym, z uwagi na ogdlny
charakter oraz mozliwo$¢ zastosowania uzyskanych wynikow w praktyce klinicznej. Z
obowiazku recenzenta musze nadmieni¢, ze bardziej przejrzystym byloby stosowanie w
celach 1,21 6 jednego sformutowania. Albo ,,wptywu zastosowanych metod”, albo ,, wplywu
zastosowanych terapii”.

Do badan Doktorantka wiaczyta 104 kolejnych chorych leczonych z powodu raka
ptuca w Oddziale Chemioterapii Podkarpackiego Osrodka Onkologicznego Szpitala
Specjalistycznego w Brzozowie w latach 2015-2016. Chorych podzielono na 2 grupy: badang
oraz kontrolng. Chociaz nie zostato to jasno sformutowane w pracy, badanie miato charakter
prospektywny i randomizowany. Autorka doktadnie scharakteryzowata wybrane cechy
badanej i kontrolnej grupy chorych, wykazujac brak istotnych statystycznie roznic w obu
grupach. Metodyka badania zostata opisana w sposdb wyczerpujacy i nie budzacy zastrzezen.
Szczegdtowo opisano metody, techniki i narzedzia badawcze. Ustalono doktadne kryteria
wiaczenia i wytgczenia chorych do badania i opisano jego procedura. Cennym uzupetnieniem

sg ryciny, doskonale prezentujace przebieg poszczegélnych etapoéw badania. Zastosowana w

3



badaniu ankieta oraz kwestionariusze oceny jakosci zycia dostarczyty wiasciwych informacji,
ktore w pofaczeniu z wynikami uzyskanymi ze spirometrii oraz 6-minutowego testu
marszowego pozwolity na zrealizowanie postawionych celéw badania. Uzyskane wyniki
Doktorantka poddata analizie statystycznej, stosujac wg. recenzenta wiasciwie dobrane testy
statystyczne, a ich zastosowanie warunkowato uzyskanie wiarygodnych wynikéw.

Rozdziat wyniki zostat przedstawiony w sposob przejrzysty i zrozumiaty, co stanowito
spore wyzwanie biorgc pod uwage ilo$¢ i réznorodnosé analizowanych danych. Wyniki
zostaty przedstawione w formie graficznej, tabelarycznej oraz opisowej. Autorka nie ustrzegta
sig drobnych btedow redakcyjnych jak: nie tozsame opisy tabel przed i po terapii (XLI i
XLII), opis pod tabelg zmiennej ,,p” podczas gdy nie oceniano jej w tabeli (XXXVIII) lub
brak opisu gdy parametr oceniano. W najmniejszym Jednak stopniu nie umniejszaja one mojej
bardzo wysokiej oceny catosci pracy doktorskie;j. Nalezy podkresli¢, ze wyniki tych badan sa
bardzo wazne w praktyce klinicznej i udowadniajg Ze jest mozliwe znaczace poprawienie
jakosci zycia chorych na raka phuca, wprowadzajgc do standardow postepowania nowe
metody treningu respiratorowego, na kazdym etapie leczenia.

Dyskusja jest napisana poprawnie i przejrzyscie z przytoczeniem licznych pozycji
piSmiennictwa. Oméwienie wiasnych wynikéw swiadczy o tym, ze autorka jest bardzo
dobrym znawca tematu. Jest to tym bardziej istotne, ze w dostgpnej literaturze brak jest prac
dotyczacych zastosowania terapii SpiroTiger u chorych na raka phuca. Niemozliwe wigc byto
prowadzenie polemiki z innymi autorami lub powotywanie si¢ na dane z piSmiennictwa. Na
szezgscie, dla jakosci pracy, Doktorantka umiejetnie wybrneta z trudnej sytuacji omawiajac
wyniki badan z zastosowania treningu respiratorowego w innych jednostkach chorobowych.
Oméwienie wiasnych wynikéw, doprowadzito Ja prosta droga do wyciagnigcia wtasciwych
wnioskow.

Postawione na poczatku cele pracy znalazty odpowiedZz w postawionych na korcu
rozprawy siedmiu wnioskach. Sa one rzeczowe i precyzyjne, a sze$¢ z nich stanowi
bezposrednia odpowiedZ na postawione cele pracy. Doktorantka unikneta tak czesto
powielanego bfedy przytaczania we wnioskach oméwionych wczesnej wynikéw badan.
Istotnym z klinicznego punktu widzenia sa stwierdzenia, ze trening respiratorowy metoda
SpiroTiger jest skuteczniejszy od tradycyjnie prowadzonych ¢wiczen oddechowych a jako$é
zycia chorych na raka ptuca ulega poprawie niezaleznie od rodzaju zastosowanego treningu.

Reasumujgc w przedstawionej mi do recenzji rozprawie doktorskiej zauwazalny i
godny podkreslenia jest wktad pracy, ktéry byt potrzebny dla uzyskania wynikow i

przygotowania ostatecznej wersji rozprawy.



Rozprawa mgr Moniki Tymeczak ,,Wptyw treningu respiracyjnego metoda SpiroTiger
na parametry oddechowe i jakos¢ zycia chorych na raka phuca” spetnia kryteria stawiane
dysertacjom naukowym na stopieri doktora nauk medycznych okre§lone w art.13 ust. 1
Ustawy z dn. 14.03.2003 o stopniach naukowych i tytule naukowym oraz o stopniach i tytule
w zakresie sztuki (Dz.U. Nr 65, poz.595 z pézn. zm.). Rozprawa stanowi samodzielne
opracowanie problemu naukowego i wskazuje na wysoki poziom wiedzy w tym zakresie.

Niniejszym mam zaszczyt przedstawi¢ Wysokiej Radzie Wydziatu Medycznego
Uniwersytetu Rzeszowskiego wniosek o dopuszczenie mgr Moniki Tymczak do dalszych
etapow przewodu doktorskiego. Biorac pod uwagg nowatorski charakter pracy, walory

naukowe i spodziewane korzysci praktyczne wnosze o wyréznienie recenzowane;j rozprawy.

Dr hab. n. med. Marek Sawicki
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