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Ocena rozprawy doktorskiej lek. med. Anny Trojnar

»Odrebnosci przebiegu raka pluca u kobiet”.

Rak pluca, z uwagi na czgsto$¢ wystepowania, zwigzek z paleniem tytoniu oraz
wysoce niekorzystne rokowanie, stanowi ciggle najwieksze zagrozenie dla
zdrowia i Zycia populacji polskiej i $wiatowej ze wszystkich nowotwordow
ztosliwych. Szacuje sig, ze dotyka on co roku 2,5 mln chorych, z ktérych ok 1,8
min umiera. Jest to powazny problem epidemiologiczny i spoleczny, ktory
mimo postgpow réznych form terapii oraz coraz skuteczniejszych kampanii
antynikotynowych pozostaje ciagle daleki od rozwigzania. Dodatkowo, co moze
zaobserwowac¢ kazdy klinicysta stykajacy si¢ na co dzien z tg chorobg, rak ptuca
przebiega inaczej u kobiet i u mezczyzn. Jest to jednak obserwacja subiektywna
i empiryczna, ktérg nalezalo podeprze¢ solidnym podejsciem naukowym.
Doktorantka, w swojej pracy opartej na czterech doniesieniach w
renomowanych czasopismach medycznych, podjeta ambitng prébe analizy
odrebnosci przebiegu raka phuica u kobiet. Oceniam takie podejscie do tego

zlozonego zagadnienia bardzo wysoko.



Przedstawiona do oceny rozprawa. oparta generalnie na retrospektywnej analizie
ogromnego, liczacego ponad 17 tys. chorych i 11 tys. kobiet materiatu z bazy
danych Poiskiej Grupy Raka Phluca, liczy 111 stron, 13 rozdzialéow z
podrozdzialami, zawiera 4 kopie omawianych prac oraz 79 pozycji
pismiennictwa. Praca jest napisana bardzo starannie, autorka zachowuje
wiasciwe proporcje poszczegdlnych rozdzialéw, postuguje sie jezykiem
zwigztym, ale precyzyjnym, zdradzajgcym dobre opanowanie warsztatu
naukowego, przeprowadza wywod logicznie, unikajac  ogélnikéw i
przypuszczen, koncentrujgc si¢ na analizie szerokiego, zréznicowanego i
niefatwego do przeanalizowania materialu, ktéry rzeczowo odnosi do wynikéw
innych autoréw w leczeniu raka pluca, skupiajac sie przede wszystkim na
odrgbnosciach przebiegu raka phuca u kobiet w stosunku do mezczyzn. Dobér

metod statystycznych nalezy uznaé za wlasciwy.
Celem pracy byto:

1. Prezentacja obecnych danych na temat raka ptuca u kobiet z uwzglednieniem
aspektow: zapadalnosci, badan przesiewowych, czynnikéw ryzyka: palenia

tytoniu, wptywu estrogenéw, predyspozycji genetycznych.

2. Charakterystyka kliniczno-patologiczna chorych operowanych z powodu
niedrobnokomérkowego raka pluca z oceng réznic miedzy piciami oraz

charakterystyka mtodych kobiet operowanych z powodu raka phuca.

3. Ocena przezycia kobiet chorych na niedrobnokomérkowego raka pluca
leczonych chirurgicznie w poréwnaniu do mezczyzn, z uwzglednieniem grupy

miodych kobiet.

4. Analiza kliniczna, socjodemograficzna i psychologiczna kobiet chorych na

raka ptuca w poréwnaniu do me¢zczyzn.



Podstawg omodwienia s3 cztery prace, opublikowane w renomowanych
czasopismach medycznych o facznym wspdlczynniku oddzialywania IF 12,195.
Co warte podkreslenia, w trzech z nich doktorantka jest pierwszym autorem,
stajgc na czele znakomitego, interdyscyplinarnego zespotlu wspdlautoréow,
ktérzy wszyscy, co oczywiste, wyrazili zgode na wykorzystanie publikacji w
pracy doktorskiej, ale podkreslali takze dominujacy udzial doktorantki (zwykle
60% lub wiecej) w przygotowaniu manuskryptow.
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W podsumowaniu wynikéw oraz w dyskusjach zawartych w przedstawionych
artykulach autorka postuguje sie jezykiem precyzyjnym, obiektywnie i
obszernie porOwnuje wlasne wyniki z doniesieniami z innych osrodkéw na
podstawie szeroko dobranego pismiennictwa. Krytycznie odnosi sie do
wlasnych wynikéw, jak réwniez wnikliwie analizuje doniesienia innych

autorow.

Doktorantka niezwykle starannie analizuje wszystkie publikacje, z kazdej z nich
wysnuwajac konkluzje, oparte na duzym materiale (z wyjatkiem pracy nr 4,
gdzie material jest maty), starannie przeanalizowanym statystycznie, ktére
finalnie skladajg si¢ na dobrze udokumentowane w tresci pracy cztery wnioski:
I. Rak pluca wéréd kobiet stanowi wazny i aktualny problem. Zwraca uwage
czgstsze wystgpowanie raka pluca u kobiet niepalgcych oraz wpltyw czynnikow
genetycznych 1 hormonalnych na przebieg tego nowotworu u kobiet. Istnieje
potrzeba poglebiania badan w tym obszarze.

2. Wnioski dotyczace leczenia chirurgicznego NDRP:

a. Kobiety leczone chirurgicznie z powodu niedrobnokomorkowego raka pluca
byly mlodsze, rzadziej pality papierosy, a rak ptuca byl czeéciej rozpoznawany
w nizszym stadium zaawansowania w poréwnaniu zZ mezczyznami. Wsréd
kobiet rzadziej obserwowano istotne choroby wspotwystepujace.

b. Analiza PSM wykazata, ze dlugoterminowe przezycie kobiet bylo wyzsze niz
mezczyzn wsérdd chorych leczonych operacyjnie z powodu raka pluca, pomimo
braku istotne) roznicy w stopniu zaawansowania raka w obu grupach.

c. Przezycie mlodszych kobiet (<55 roku Zzycia) leczonych operacyjnie z
powodu raka pluca bylo lepsze w porownaniu do grupy starszych Kkobiet,
pomimo, ze byly one leczone w bardziej zaawansowanym stadium choroby.

d. Potwierdzono istotnie czg¢stsze wystepowanie podtypu gruczotowego u kobiet
w porownaniu do me¢zczyzn. Ten typ NDRP dominowal tez w grupie mlodszych
kobiet.



3. Niezbgdna jest pomoc psychologiczna wéréd chorych na raka phuca
szczegllnie wsrod kobiet, ktoére deklarujg czescie] niz mezczyzni potrzebe
takich konsultaciji.

4. Wyniki pracy stanowig przestank¢ do wzmozonej czujnosci onkologicznej,
wlaczania kobiet do badan przesiewowych i prob klinicznych z koniecznoscig

modyfikacji kryterium narazenia na dym papierosowy.

Whnioski wywiedzione z pracy nalezy uzna¢ za wilasciwe 1 logicznie
wyptywajace z tresci opracowania. Doktorantka formuluje je dosé ostroznie,
jednoczesnie obszernie przedstawiajgc wilasne badania w podsumowaniu
wynikow, co uznaje za dowod dojrzatosci naukowej i krytycznego podejscia do
otrzymanych rezultatow analiz statystycznych.

PiSmiennictwo jest dobrane starannie i obejmuje peten zakres najwazniejszych
doniesien od czaséw odleglejszych do wspoétczesnych. Troche szkoda, ze
doktorantce wsrod innych cytowan na temat badan przesiewowych w raku phuca
umkneto cytowanie pierwszego polskiego doniesienia na temat screeningu raka
pluca, opublikowanego w Pneumonologii i Alergologii Polskiej w 2009 roku
(2009:77;521-27).

Gwoli starannosci recenzenta nalezy zwrocié uwage na drobne bledy literowe w
kilku miejscach (np. na str 16 powinno by¢ piata, a jest piata, na str 19 brak ,,u”
przed stowem , kobiet”, na str 20 jest ,,ze” zamiast ,,z”)

Rozwazylbym takze inny uklad rozdziatéw: Wstep (z licznymi podrozdziatami),
nastgpnie Zatozenia i Cel Pracy, nastepnie Materiat i Metody, co w bardziej
logiczny sposéb oddaje bieg narracji.

Przedstawione wyzej uwagi krytyczne nie umniejszaja w sposob istotny
wartosci poznawczej przedstawionej pracy ani jej praktycznego znaczenia.
Pozwolg sobie stwierdzi¢, ze w mojej ocenie jest to najbardziej kompleksowe
opracowanie odrgbnosci przebiegu, w tym leczenia raka phica u kobiet, ujetych

w wielu aspektach, od epidemiologicznych, poprzez chirurgiczne, molekularne,



hormonalne po psychosocjalne. Uwazam, ze ten doskonaly doktorat jest wart

chociazby niewielkiej, ale wartosciowej monografii.

W konkluzji wnioskuje do Wysokiej Rady o dopuszczenie Pani dr Anny Trojnar
do dalszych etapéw przewodu doktorskiego.

Prof. dr hab.




