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Tytul rozprawy: Ocena zmian w plucach w badaniu ultrasonografii przezklatkowej u chorych

po przebytym zakazeniu SARS-CoV-2

Pandemia spowodowana wirusem SARS-CoV-2 stala si¢ jednym z najwiekszych wyzwan
wspblczesnej medycyny. Masowe zachorowania, konieczno$éé izolacji duzej liczby pacjentéw
zmuszaty do wprowadzenia niestandardowych rozwigzai zaréwno systemowych, jak i dotyczacych
postepowania diagnostyczno-leczniczego w indywidualnych przypadkach. Aktualnie, gdy liczba
ostrych infekcji jest niewielka na pierwszy plan wysuwa sie problem péznych nastepstw COVID19.

Ze wzgledu na najczestsza lokalizacje choroby w ukladzie oddechowym badania obrazowe
klatki piersiowej sa, oprécz badar majacych na celu identyfikacje zakazenia wirusem SARS-CoV-2,
jedna z podstawowych metod diagnostycznych wykorzystywanych u pacjentéw z COVIDI19.
Zdjecie przegladowe klatki piersiowej jest zwykle badaniem wstepnym przy podejrzeniu zapalenia
pluc w przebiegu COVID19, a tomografia komputerowa (TK) klatki piersiowej uwazana jest za
,Ztoty standard” diagnostyki obrazowej tego schorzenia. W przypadku TK bezwzglednie konieczny
jest transport i pobyt chorego w pracowni diagnostycznej, co w przypadku choréb zakaznych
stwarza szereg probleméw, jest badaniem drogim i nie wszedzie dostepnym, a takze naraza pacjenta
na promieniowanie jonizujace, co ma szczeg6lne znaczenie jesli zachodzi koniecznoé¢ powtarzania
tego badania. Dlatego alternatywna metoda obrazowania pluc - przezklatkowe badanie
ultrasonograficzne phic (PBUP) bylo czesto wykorzystywane do oceny zajecia ukladu
oddechowego w czasie trwania pandemii.

Przezklatkowe badanie ultrasonograficzne pluc wstepnie znalazlo swoje miejsce w
medycynie ratunkowej, a od szeregu lat jest coraz szerzej wykorzystywane w réznych chorobach

phuc. Poczatkowo rola PBUP sprowadzala si¢ gtdwnie do oceny jamy ophicnej. Aktualnie zmiany w



ptucach w takich chorobach jak zapalenie pluc, odma, srédmiazszowe choroby phuc czy zatorowos¢
phucna sa obrazowane przy pomocy tej metody. Do zalet PBUP nalezy brak narazenia pacjenta na
promieniowanie jonizujace, mata inwazyjnodcig, mozliwos¢ wykonania badania przylézkowego,
niewielki koszt oraz duza dostepno$¢. Rozpowszechnienie PBUP jako metody obrazowania phuc i
wykazanie w wiarygodnych badaniach naukowych jego mozliwosci i ograniczen pozwala
zmniejszy¢ narazenie pacjentéw na promieniowanie jonizujace, bez obaw o utrate wiarygodnosci
badan. Do tej pory udalo si¢ potwierdzi¢ przydatnos¢ PBUP w szeregu choréb ukladu
oddechowego. Natomiast mozliwos¢ wykorzystania tej metody u pacjentéw z COVIDI19 i jego
p6éinymi nastepstwami to zagadnienie nadal otwarte. W tym kontekscie temat podjety przez

Doktorantke jest aktualny i istotny klinicznie.

Formalna ocena rozprawy

Rozprawa doktorska ma posta¢ 127 stronicowego manuskryptu, ktory sklada sie z typowych
rozdzialéw. Zawarte w rozprawie treéci zostaty podzielone na szereg podrozdziatow, co zapewnilo
przejrzystos¢ prezentowanych danych, a umieszczone na wstgpie spis tre$ci oraz wykaz skrétow
stanowia dla czytelnika znaczne ulatwienie.
Nalezy zwréci¢ uwage na bardzo staranne przygotowanie manuskryptu, poprawny jezyk oraz
jednoznacznoé¢ wyrazanych treSci. Zwrécitabym tylko uwage, aby w kazdym przypadku
rzeczownikéw policzalnych uzywa¢ stowa liczba, a nie ilo$¢. Duza zaleta pracy sa liczne ryciny
przedstawiajace zmiany w badaniu ultrasonograficznym phuc pacjentéw po przebytym COVID19

oraz ryciny i tabele obrazujace wyniki przeprowadzonego badania.

Wstep zawiera aktualne informacje na temat zakazen wirusem SARS-CoV-2 ze
szczegblnym uwzglednieniem patogenezy, objawéw klinicznych, diagnostyki, leczenia oraz
konsekwenciji przechorowania tej infekcji. Autorka szeroko oméwita zagadnienia zwigzane z
problem zapalefi pluc w przebiegu COVID19. Druga czes¢ wstepu skupiona jest na diagnostyce
obrazowej COVID19. Przedstawiona jest rola RTG klatki piersiowej oraz TK klatki piersiowej z
uwzglednieniem najczesciej spotykanych w tych badaniach nieprawidlowoséci. W dalszej czeSci
Autorka opisata technike przezklatkowego badania ultrasonograficznego pluc oraz mozliwosci
wykorzystania tego badania w zapaleniach phic w przebiegu COVID19. Informacje przedstawione
we wstepie $wiadcza o odpowiedniej znajomos$ci tematu przez Doktorantke i w sposéb
przekonujacy uzasadniaja podjecie badan z uwzglednieniem korzysci, jakie moga z nich wynikac.

Przedstawione w tej czesci rozprawy dane poparte sa bogatym i najnowszym pismiennictwem.

Doktorantka postawila sobie cztery cele badawcze, ktére zostaly sformutowane w sposob

jasny i zrozumialy.



Rozdzial Material i Metody zawiera kryteria wlaczenia do badania, schemat przebiegu
badania, charakterystyke badanej grupy, dane na temat przebiegu ostrej fazy zakazenia, choréb
wsp6listniejacych. Szczegélowo opisana jest metoda wykonywania badan ultrasonograficznych
phuc, oceniane w PBUP nieprawidlowodci, sprzet ktérym sie poshigiwano i warunki techniczne
badan. Doktorantka zastosowala w badaniu autorska skale oceny zmian w phuca, co zashiguje na
podkreslenie. Do niewatpliwych zalet nalezy takze fakt wykonania wszystkich PBUP przez
Doktorantke. Liczne ryciny zamieszczone w tym rozdziale obrazuja zmiany stwierdzane i
analizowane w pracy, co stanowi ulatwienie dla czytelnika. W rozdziale przestawiona jest takze
metodyka wykonywania TK klatki piersiowej.

Wéréd informaciji, ktére moim zdaniem wymagatyby doprecyzowania nalezg kryteria, na
podstawie ktérych uznawano, ze ostra faza COVID19 przebiegala z zapaleniem pluc. Do badania
whaczani byli pacjenci, ktérzy zgtosili sie do I Kliniki Chor6b Phic Instytutu Gruzlicy i Choréb Pluc
z powodu utrzymywania sie objawéw po przechorowaniu COVID19, a wéréd celéw pracy jest
m.in. ocena morfologii zmian w phlucach po przebytym zapaleniu ptuc w przebiegu COVIDI19.
Uwage zwraca tez odstgp czasu pomigdzy wykonywaniem PBUP i TK klatki piersiowej. W
wiekszosci przypadkéw bylo on niewielki ($rednia 3,2 + 4,6 dnia, mediana 1 dzien). W niektérych
przypadkach jednak wynosil on 3 tygodnie, co moglo wplyna¢é na uzyskane wyniki badan
obrazowych. Poza tym, badania PBUP nie byly wykonywane przez dwie osoby niezaleznie, przez
co nie bylo mozliwosci sprawdzenia waznego parametru jakim jest zgodno$¢ miedzy badaczami -
interobserver agreement”. Informacje odnoszace si¢ do tych dwéch ostatnich uwag zostaly
umieszczone przez Doktorantke w rozdziale dotyczacym ograniczen pracy, co nalezy podkreslic.

W pracy zastosowano odpowiednie metody statystyczne.

Wyniki zostaly przedstawione na 34 stronach pracy, w 27 tabelach oraz 10 rycinach Sposéb
prezentacji wynikéw jest przejrzysty i szczeg6lowy. Niewatpliwa zaleta tej czeSci rozprawy

doktorskiej sa liczne tabele i ryciny, ktére ulatwiajg analize uzyskanych wynik6w.

Dyskusja napisana jest w spos6b przejrzysty i zrozumialy. Autorka oméwila w niej wyniki
pracy wlasnej oraz odniosla je do wynikow uzyskanych przez innych badaczy. Nie bylo to zadanie
latwe, poniewaz liczba podobnych badaii nie jest duza. Odnosi sig to szczegOlnie do poréwnania
badan PBUP wykonywanych w dlugim odstepie czasu po przechorowaniu COVID19 oraz préb
oceny przydatmos$ci badania ultrasonograficznego w monitorowaniu widknienia pluc. Ten fakt
wskazuje na duzg warto$¢ przeprowadzonego badania. Autorka w sposéb dojrzaly interpretuje
wyniki swojej pracy. Zwraca uwage na zalety, mozliwoéci wykorzystania w praktyce, ale takze i
ograniczenia PBUP. Praca Doktorantki dostarcza waznych argumentéw za stosowaniem PBUP w

diagnostyce obrazowej zmian w ptucach w przebiegu i po przechorowaniu COVID19.
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Wyniki przeprowadzonych badai znalazly swoje podsumowanie w czterech wnieskach.
Zawieraja one odpowiedzi na cele, ktére postawita przed sobg Doktorantka. Wyciagniete wnioski

poparte sa wynikami badan przedstawionymi w pracy.

Wykaz pi§miennictwa zawiera 172 pozycje. Wigkszo$¢ z nich to prace opublikowane w
2020 r i nowsze. Dobér piémiennictwa jest odpowiedni i wiadczy o szerokiej znajomosci tematu

przez Doktorantke.

Whiosek koncowy

Podsumowujac, uwazam, ze przediozona mi do recenzji praca spetnia wymogi ustawy z dnia
18 lipca 2018 1. (art. 190 ust. 2) Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce stawiane rozprawom na
stopien doktora nauk medycznych. Jej niewatpliwa wartos¢ wynika z podjecia bardzo waznego
tematu, oryginalnego charakteru badania oraz interesujacych wynikow majacych istotne znaczenie
dla praktyki klinicznej. Praca wnosi wiec istotny wkiad do badan nad wykorzystaniem badania
ultrasonograficznego w diagnostyce choréb phuc. Dlatego mam przyjemno$¢ wystapi¢ do Rady
Naukowej Instytutu Gruzlicy i Choréb Phuc z wnioskiem o dopuszczenie lek. Katarzyny Zimnej do

dalszych etapéw przewodu doktorskiego.
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