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RECENZJA
rozprawy na stopien doktora nauk medycznych i1 nauk o zdrowiu lekarza Marcina
Cackowskiego pt. ,,Znaczenie nowych czynnikoéw prognostycznych przerzutow do
wezltow chtonnych $rédpiersia u chorych z niedrobnokomoérkowym rakiem ptuca w
odniesieniu do klasyfikacji TNM”, napisanej pod kierunkiem promotora, dr hab.
med. Dariusza Dziedzica.

Pod wzglgdem zapalnosci rak pluca jest drugim co do czgstoéci nowotworem 1
jednocze$nie najczestsza przyczyna zgondow wsrdd wszystkich nowotworow.
Leczenie torakochirurgiczne pozostaje wciaz najskuteczniejsza metoda leczenia
niedrobnokomdrkowego raka pluca (NDRP) we wczesnych stadiach. Zgodnie z
danymi z Krajowego Rejestru Raka Phuca 5-letnie przezycie chorych poddanych
radykalnemu zabiegowi stale roénie i obecnie wynosi 68% (2017). Poprawe
sytuacji osiagnieto m.in. poprzez wprowadzenie niskodawkowej tomografii
komputerowej jako badania przesiewowego w grupach ryzyka, rozwojowi technik
operacyjnych, postgpowi w radio i chemioterapii. Wyniki odlegte leczenia NDRP
zaleza od stopnia jego zaawansowania (TNM). Obecnie obowigzuje 6sma edycja
klasyfikacji TNM z 2017. Czynnikiem pogarszajacym rokowanie sg przerzuty do
weztow chlonnych wngk i Srodpiersia, gdyz $wiadczg o uogdlnieniu choroby
nowotworowej i — co za tym idzie - bardziej zawansowanych stadiach
zaawansowania NDRP. Leczenie chorych, u ktorych stwierdza sig ceche N2, jest
wcigz przedmiotem wielu kontrowersji. Podjety przez Doktoranta temat wydaje si¢
szczegllnie interesujacy, bowiem czg$¢ autorow sadzi, ze leczenie chirurgiczne
NDRP w stadium IIIA nie zwigksza szans chorych na przezycie.

Przedstawiona do recenzji rozprawa ma formg monografii w twardej oprawie,
bedacym zwigzlym i rzeczowym opisem 3 publikacji, stanowiacych dokonanie
naukowe. Rozprawa sktada si¢ z 13 czegsci 1 obejmuje tacznie 34 karty
drukowanych dwustronnie.

W rozdziale pierwszym autor przedstawia swoj dorobek naukowy oraz kwalifikacje
zawodowe. Doktorant jest autorem tacznie 10 publikacji oraz 1 rozdziatu w
monografii, opublikowanych w latach 2020-2023, w tym pierwszym autorem 3
publikacji, wchodzacych w sktad dysertacji. Wiodacg tematyka publikacji i
zarazem osia zainteresowan Doktoranta jest rak ptuca. Brakuje tutaj zbiorcze;j
analizy bibliometrycznej dorobku Doktoranta, czyli sumarycznego IF, punktacji
MEIN, liczby cytowan oraz wspdtczynnika Hirsch. Jednak cato$¢ dorobku nalezy
oceni¢ wysoko, zwlaszcza biorac pod uwagg krotki czas, w jakim powstat.
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W rozdziale drugim Autor przedstawia wykaz 3 publikacji stanowigcych rozprawe
doktorska o tacznym IF=8,4 oraz punktacji MEiN kolejno: 70, 70 i 100. Prace
zostaty opublikowane w prestizowych zagranicznych czasopismach w jezyku
angielskim w latach 2020-2023. We wszystkich trzech publikacjach lekarz Marcin
Cackowski jest pierwszym autorem.

W rozdziale trzecim przedstawiono wykaz skrotow, a rozdzial czwarty 1 piaty to
streszczenia w jgzyku polskim i angielskim.

Rozdziat szosty ,,Wstep” stanowi zwigzle, czytelne i zrozumiate kompendium
aktualnej wiedzy o raku phuca, jego epidemiologii, klasyfikacji, diagnostyce i
leczeniu. Chceialbym zwréci¢ uwagg, ze w podrozdziale ,,Rokowanie” autor
przytacza wyniki resekcyjnosci NDRP rzedu 25% w pracy koreanskiej z roku 2018,
okreslajac je mianem ,,zaledwie”. W mojej opinii jest to zadowalajacy rezultat,
biorac pod uwagg ze wedtug krajowego Rejestru Raka Ptuca resekcyjnosé NDRP w
Polsce wynosi 16%.

W rozdziale siédmym ,,Uzasadnienie potaczenia publikacji wraz z komentarzem
osiagnigcia naukowego” Autor w skrécie opisuje wszystkie trzy publikacje oraz
uzasadnia spos6b ich doboru do dysertacji.

W rozdziale 6smym ,,Zatozenia i cel pracy” Autor formutuje 6 jasnych i
precyzyjnych celow rozprawy, w pelni odpowiadajacych gtéwnemu zatozeniu tj.
zbadaniu znaczenia rokowniczego braku limfadenektomii oraz pobrania wezla
chtonnego grupy 3A u chorych operowanych z powodu NDRP.

Rozdzial dziewiaty to ,,Kopie prac”.
Praca 1. Alternative methods of lymph node staging in lung cancer: a
narrative review.

Celem pierwszej pracy byl przeglad publikacji w bazie PubMed pod katem
znaczenia alternatywnych metod klasyfikacji weztow chtonnych $rddpiersia oraz
wnek, opierajacych sig¢ glownie na kryteriach ilo$ciowych. Temat wydaje sie
wartoSciowy, poniewaz kryterium ilosciowe cechy N uwzglednia sie standardowo
w klasyfikacji innych choréb nowotworowych, na przyktad w raku jelita grubego,
trzeciego co do czgstoSci nowotworu zarowno u mezezyzn, jak i u kobiet.
Pierwsza praca z cyklu ma charakter przegladu narracyjnego literatury (,,narrative
review”), w ktérym Autor bardzo doktadnie przesledzit dane z tacznie 66 publikacji
z lat 1992 — 2020. Wydaje sig, Ze bardziej obiektywne byloby przedstawienie
wynikow w formie przegladu systematycznego (,,systematic review”) z
wykorzystaniem narzgdzia PRISMA lub nawet meta-analizy, jako najlepszej
metody obiektywizacji wynikow. Analizowane publikacje Doktorant pozyskat
jedynie z najwigkszej bazy medycznej PubMed, natomiast pominal inne dostgpne
bazy, takie jak Medline, Cochrane, Embase.
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Analiza zgromadzonego pismiennictwa doprowadza Autora do wniosku, ze
istniejaca obecnie klasyfikacja weztow chlonnych wymaga modyfikacji
uwzgledniajacej kryterium ilo$ciowe weztow zajetych przerzutami. Wniosek
wydaje sig ze wszech miar stuszny, bowiem moze otworzy¢ przed chorym wigcej
perspektyw skutecznego leczenia onkologicznego po operacii.

Publikacja zawiera 4 tabele. Bibliografia obejmuje 66 pozycji z lat 1992-2020.

Praca 2. Effect of 3A lymph node resection on survival in patients with right-
sided NSCLC: a retrospective, multicentre, propensity-score matching study.
Celem drugiej pracy byla ocena znaczenia klinicznego oraz wptywu na odlegle
przezycie rzadko i nierutynowo resekowanych weztéw chtonnych §rodpiersia grupy
3A (przednaczyniowych). Autor przeanalizowat grupg 6.348 pacjentéw radykalnie
zoperowanych z powodu NDRP w latach 2005 — 2015, w ktorej wezet chtonny 3A
pobrano w zaledwie 221 (3,5%) przypadkach. Przerzuty w tych weztach chtonnych
grupy 3A stwierdzono u 17 (8%) chorych. W przeanalizowanym materiale uwage
zwraca istotna asymetria w liczebnosci pomigdzy grupami z pobranym i
niepobranym weztem 3A, co zmusito Autora do zastosowania ciekawej metody
statystycznej ,,propensity score matching (PSM)”.

Autor konkluduje, ze sam fakt pobrania wezléw grupy 3A nie wplywa na przezycie
odlegle pacjentéw, poniewaz procent zajgcia przerzutami tej grupy weztowej jest
porownywalny do innych rutynowo pobieranych grup weztow. Zatem — nawiazujac
do postulatu z pierwszej ocenianej publikacji - zastosowanie kryterium ilosciowego
w klasyfikacji cechy N i uwzglednienie liczby zajetych przerzutami weztow z
dodatkowej grupy weztéw 3 A, najprawdopodobniej spowodowatoby podwyzszenie
stadium zaawansowania NDRP (stagingu), zmiang kwalifikacji do adjuwantowe;j
chemio i radioterapii i w rezultacie wigkszg przezywalno$¢ w grupie chorych z
NDRP.

Publikacja zawiera 5 tabel oraz 2 wykresy. Bibliografia obejmuje 22 pozycje z lat
2004-2021.

Praca 3. The absence of lymph nodes removed (pNx status) impacts survival in
patients with lung cancer treated surgically.

Celem trzeciej pracy byta ocena wptywu zjawiska pNx na czas przezycia chorych
operowanych z powodu NDRP w latach 2007-2017. Autor przeanalizowal grupe
17.192 pacjentow, w ktdrej nie pobrano zadnego wezta chlonnego w zaledwie
1.080 (6,3%) przypadkach. W literaturze §wiatowej odsetek ten wynosi 8-24%. 5-
letnie przezycie w tej grupie wynosito 50%. Poniewaz limfadenektomia w NDRP
jest kluczowa, nalezy zada¢ sobie pytanie dlaczego istnieje pewien odsetek
pacjentow, u ktorych tej procedury nie wykonano. Z analizy charakterystyki grupy
badanej wynika, Ze nie byli to pacjenci ani bardziej obcigzeni chorobowo ani
znaczaco starsi. Co wigcej, stwierdzony wskaznik 5-letniego przezycia w tej grupie
sugerowal - co stusznie zauwazyt Autor - Ze pacjenci najprawdopodobnie;
znajdowali w stadium pN1. Autor analizowal przyczyny niezbadania weziow
chlonnych zaréwno przez torakochirurga, jak i patomorfologa, podkreslajac ze
wigkszos¢ tych pacjentow byla zoperowana z dostgpu otwartego w mniejszych



&

University Network for Innovation,
Technalogy and Engineering

unite!

l‘f_,w_

HR EXCELLENCE 1}

Evaluated by

INSTITUTIONAL
EVALUATION
PROGRAMME

www.iep-gaa.org

Politechnika Wroclawska
Wydzial Medyczny
Wybrzeze Wyspiariskiego 27
50-370 Wroclaw

Sekretariat:

Wybrzeze Wyspiafskiego 27
50-370 Wroclaw

t: 71 340 77 71
dziekan.wmed@pwr.edu.pl

Dziekanat:

ul. Hoene-Wronskiego 13c,
50-376 Wroclaw
dziekanatwmed@pwr.edu.pl

www.wmed.pwr.edu.pl

REGON: 000001614

NIP: 896-000-58-51

Nr konta:

37 1090 2402 0000 0006 1000 0434

Politechnika Wroctawska

Wydzial Medyczny

osrodkach. W celu istotnej poprawy jakosci danych Krajowego Rejestru Raka
Ptuca proponowatbym uzupetnic¢ go o punkt dotyczacy uzasadnienia decyzji o
niewykonaniu limfadenektomii.

Publikacja zawiera 5 tabel oraz 3 ryciny z wykresami. Bibliografia obejmuje 28
pozycji z lat 1998-2022.

Zarowno jedna, jak 1 druga praca oryginalna stanowi udang probe oceny znaczenia
rokowniczego zakresu limfadenektomii u chorych operowanych z powodu NDRP.
Dodatkowo niewatpliwym atutem rozprawy doktorskiej jest duza liczebnos¢ grup
badanych. T¢ mozliwo$¢ stwarza doskonate narzedzie, jakim jest Krajowy Rejestr
Raka Ptuca. Ponadto bardzo cennym walorem pracy, $wiadczacym o wysokiej
swiadomosci naukowej Autora, jest zdefiniowanie przez niego ograniczen pracy,
takich jak retrospektywny charakter danych, brak szczegétowych danych o leczeniu
onkologicznym, brak dostgpnosci do nowoczesnych technik diagnostycznych
(PET-CT) u chorych z poczatkowych lat analizowanego przedzialu czasowego oraz
dostgpne dane jedynie o przezyciu ogdlnym.

W rozdziale dziesiagtym ,,Dyskusja” Doktorant podsumowal raz jeszcze wyniki
prowadzonych przez siebie badan, poréwnujac je z wynikami prac innych autorow,
zajmujacych si¢ omawiana tematyka.

W rozdziale jedenastym ,,Podsumowanie i wnioski”” Autor sformutowat 6
czytelnych wnioskow, ktore odpowiadajg na postawione cele 1 zalozenia. Mimo
wstgpnego zatozenia, wyniki uzyskane przez Doktoranta nie daja podstaw do
zmiany dotychczas obowiazujacych rekomendacji w zakresie limfadenektomii u
chorych operowanych z NDRP. Nie zmienia to jednak faktu, ze nadal aktualny jest
postulat opracowania nowych — by¢ moze ilosciowych - kryteridéw oceny cechy N
w klasyfikacji NDRP.

Rozdziat dwunasty to ,,Oswiadczenia wspotautoréw publikacji” (faczniel9
podpisow).

Rozdziat trzynasty ,,Bibliografia” obejmuje 46 prawidlowo dobranych i
prawidlowo zacytowanych publikacji z lat 2000-2022, w tym 4 to publikacje
polskojezyczne.

Nalezy podkresli¢, ze Autor uzyskat dwie pozytywne opinie Komisji Bioetycznej
Instytutu Gruzlicy i Choréb Pluc w Warszawie (nr 91/2020 oraz nr 96/2021).
Wiyniki badan zostaly przedstawione w sposob logiczny i przejrzysty z
wykorzystaniem tabel i wykresow. Wyniki poddano analizie statystycznej
uzywajac prawidlowo dobranych narzedzi statystycznych. Cato$¢ rozprawy
potwierdza umiejgtno$¢ prowadzenia badan naukowych przez Doktoranta. Praca
stanowi rzetelne i staranne opracowanie problemu naukowego oraz potwierdza
spostrzezenia innych badaczy na temat znaczenia obecnoéci przerzutow do weztow
chtonnych wnek 1 érodpiersia (cecha N) w klasyfikacji NDRP.



Podsumowujac nalezy stwierdzié, ze przedstawiona mi do oceny dysertacja doktorska jest
warto$ciows probg przeanalizowania wybranych czynnikéw rokowniczych (cecha N) u
chorych operowanych z powodu NDRP, wymykajacych si¢ dotychczasowym powszechnie
stosowanym rekomendacjom i wytycznym.

Stwierdzam ze przedstawiona do oceny dysertacja lekarza Marcina Cackowskiego w petni
spelnia warunki okre$lone w art. 187 ust.1-4 Ustawy z dnia 20 lipca 2018 Prawo o
szkolnictwie wyzszym i nauce (tj. Dz. U. 2018 poz. 1668 z p6zn. zm.). Mam zatem zaszczyt
przedstawi¢ Wysokiej Radzie Naukowej Instytutu Gruzlicy i Choréb Pluc w Warszawie
wniosek o dopuszczenie lekarza Marcina Cackowskiego do dalszych etapéw przewodu
doktorskiego. Jednocze$nie wnioskuj¢ o wyr6znienie rozprawy z uwagi na wysoka jakos¢
opublikowanych prac w uznanych czasopismach o migdzynarodowym zasiggu.
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