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RECENZJA

Rozprawy doktorskiej lekarza Tomasza Brzeskiego

Analiza czynnikow ryzyka, przebiegu klinicznego i nastepstw zespolu tylnej
odwracalnej encefalopatii (PRES) u dzieci leczonych z powodu choroby

nowotworowej lub po przeszczepieniu komorek krwiotworczych

Zgodnie z uchwaly Rady Naukowej Dyscypliny Nauki Medyczne Uniwersytetu
Warminsko-Mazurskiego w Olsztynie o powotaniu mnie na recenzenta wyzej wymienionej

rozprawy, mam zaszczyt przedstawi¢ ponizsza opinig.

Ostatnia dekada to znaczaca poprawa wynikdéw leczenia przeciwnowotworowego tak
u dzieci, jak 1 dorostych. Pomimo stosowania coraz bardziej spersonalizowanych i
ukierunkowanych terapii leczenie przeciwnowotworowe wigze si¢ z ryzykiem wystgpienia
powiklan, ktéore wyplywaja na ich skuteczno$¢. Do takich powiklan nalezy zespot tylnej
odwracalnej encefalopatii, ktdrego rozpoznanie i leczenie wymaga wielodyscyplinarnego
podejscia. Temat badan podjety przez doktoranta jest wiec nie tylko ciekawy, ale takze wazny

z naukowego 1 praktycznego punktu widzenia.



Przedstawiona mi do recenzji praca doktorska lekarza Tomasza Brzeskiego obejmuje 151
stron. Rozprawa zawiera, zgodnie z przyjetymi standardami, wstep, cele pracy, metodologie,
wyniki, dyskusje, wnioski, streszczenie w jezyku polskim i angielskim oraz pismiennictwo

zebrane w 9 rozdzialéw oraz spis tabel i rycin.

Wstep praktycznie w calo$ci jest poswigcony PRES. Autor przedstawia dotychczasowa
wiedzg na temat tego powiklania, ze szczegdlnym uwzglednieniem dzieci, co stanowi bardzo
dobre wprowadzenie do analizy wynikéw przedstawionych w pracy. Opisuje objawy
kliniczne, odchylenia w badaniach laboratoryjnych i obrazowych i sposoby leczenia. Z

perspektywy recenzenta najciekawsza jest cze$¢ po§wigcona etiopatogenezie.

Celem og6lnym pracy byla analiza przypadkow zespotu tylnej odwracalnej encefalopatii u
pacjentdw pediatrycznych leczonych przeciwnowotworowo lub po przeszczepieniu komoérek

krwiotworczych. Cele szczegdélowe obejmowaty:

Analiz¢ objawdw prodromalnych i1 odchylen laboratoryjnych poprzedzajacych PRES
Analize przebiegu klinicznego i leczenia PRES
Poréwnanie grupy badanej i kontrolnej oraz wybranych podgrup grupy badane;j

Okreslenie wptywu PRES na DFS, OS oraz hospitalizacje w OIT

el N

Rozdziat ,,Metodologia” wyrdznia si¢ w pracy. Doktorant objat analizg 120 pacjentow z
PRES ze wszystkich osrodkéw hematologii 1 onkologii dziecigcej w Polsce. Grupe kontrolna
stanowito 318 dzieci z chorobg nowotworowa. Autor dokladnie przedstawia etapy badania,
kryteria wlaczenia do grupy badanej oraz grupy kontrolnej. Przedstawia szczegdlowa
charakterystyke zbieranych danych i metody ich analizy. W opinii recenzenta poj¢cia
,punkcja ledzwiowa” powinno by¢ rozwinigte z podaniem informacji, czy miato tylko

charakter diagnostyczny, czy wigzato si¢ z dokanalowym podaniem lekow i jesli tak to jakich.

Doktorant uzyskat bardzo wazne z punktu widzenia praktycznego wyniki, zilustrowane 20
tabelami i 20 rycinami. Przeprowadzona analiza oparta o najwigksza jak dotad grupe
pacjentéw potwierdzita, ze PRES stanowi istotne, zagrazajace zyciu powiklanie terapii

przeciwnowotworowej u dzieci. Jest to powiklanie wczesne, czesto poprzedzone drgawkami i



nadci$nieniem tetniczym, moze wymagac¢ leczenia na OIT. Wystgpienie PRES jest

czynnikiem znamiennie pogarszajacym przezycie catkowite i przezycie wolne od wznowy.

Analize statystyczng przeprowadzono z zastosowaniem adekwatnych metod

statystycznych. Autor ze swobodg postuguje si¢ réznymi metodami statystycznymi.

W rozdziale ,,Dyskusja” doktorant sprawnie i szeroko omawia wyniki wiasnej analizy,
odnoszac si¢ takze do opracowan innych autordw. Dyskusja jest dobrze napisana, doktorant
odnosi si¢ do wszystkich watkdw powigzanych z wykonanymi badaniami, szczegdétowo je
opisujac. W opinii recenzenta najciekawsza w tej czesci jest propozycja kryteriow
diagnostycznych PRES oraz indeksu predykcyjnego dla tego schorzenia, a takze okreslenie

kierunkow dalszych badan.

Whioski sg poprawne, stanowig wyczerpujaca odpowiedz na postawione cele i zadania

badawcze.

PiSmiennictwo obejmuje 127 pozycji; dominuje pisSmiennictwo zagraniczne, jest ono
odpowiednio dobrane i wykorzystane w pracy. Stanowi dobry przeglad aktualnej literatury

dotyczacej przeprowadzanych badan i dowodzi dobrej znajomos$ci badanego zagadnienia.

Rozprawa napisana jest poprawnym je¢zykiem, z dbato$cig o strong¢ graficzng. Autor

zachowuje wlasciwe proporcje pomiedzy poszczegodlnymi cze$ciami rozprawy.

Doktorant wykazat si¢ umiejetnoscig formutowania i rozwigzania aktualnego problemu
badawczego, uzyskal interesujace i wazne wyniki oraz przedstawil dobrg znajomos¢
problematyki prowadzonych badan. Doktorant osiagnal zamierzone cele, dajac dowdd
umiejetnosci samodzielnego prowadzenia pracy naukowej. Podsumowujac, rozprawa jest
oryginalnym dorobkiem autora; speinia warunki okreslone Ustawg z dnia 20 lipca 2018r

Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz.U.202, poz. 742).



Wnosz¢ do Rady Naukowej Dyscypliny Nauki Medyczne Uniwersytetu Warminsko-
Mazurskiego w Olsztynie o dopuszczenie lekarza Tomasza Brzeskiego do dalszych

etapow przewodu doktorskiego.

Jednoczesnie, ze wzgledu na bardzo duza wartos¢ praktyczna podjetego tematu, a takze

sposob jego realizacji, wnioskuj¢ o wyroznienie rozprawy

Prof. dr hab. n. med. Lidia Gil
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