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RECENZJA
rozprawy doktorskiej mgr inz. Anny Steckiej pt.

”Analysis and interpretation of diverse cardiopulmonary responses to therapeutic

thoracentesis”

Ocena formy i zakresu tematycznego pracy

Zwiekszonej objetosci ptynu w jamie optucnowej moga towarzyszy¢ rézne objawy ze strony
uktadu oddechowego, jak poczucie dusznosci, kaszel czy bdl w klatce piersiowej. Objawy te moga
by¢ zwigzane ze zwigkszeniem cisnienia w jamie optucnowej (Ppl). W celu ztagodzenia ww.
objawoéw oraz pozyskania ptynu do przeprowadzenia jego badan diagnostycznych wykonuje sie
torakocenteze terapeutyczng (TT). Zabieg ten niesie ze soba ryzyko takich powiktar jak odma
optucnowa, dusznosé czy obrzek ptuc, ktére moga byé konsekwencja znacznego spadku Ppl. U
pacjentéw poddawanych TT zaobserwowano znaczng réznorodno$é¢ zmian Ppl, jednak jej
przyczyny nie sa do korica wyjasnione. Wiadomo, ze wahania Ppl wptywajg na prace uktadu
oddechowego i sercowo-naczyniowego ale ich skutki nie s3 w petni poznane. Rdéwniez
mechanizmy odpowiadajace za tagodzenie ww. objawéw w nastepstwie TT s3
wieloczynnikowe i niewystarczajaco opisane. Z tego punktu widzenia zakres tematyczny niniejszej
rozprawy doktorskiej jest jak najbardziej uzasadniony.

W przedstawionej mi do recenzji rozprawie Doktorantka podjeta sie przeprowadzenia
analizy matematycznej i fizyko-fizjologicznej interpretacji obserwowanych zmian wybranych
parametréw fizjologicznych w konsekwenc;ji TT.

Rozprawa doktorska Anny Steckiej jest kompilacja pieciu powigzanych ze sobg
tematycznie artykutéw naukowych opublikowanych w latach 2018 - 2022 wspdlnie przez
zespoty lekarzy i bioinzynieréw, gdzie w jednym jest pierwszg a w dwdch innych réwnorzedng
pierwszg autorky. Dodatkowym Zrédtem danych wykorzystanym w rozprawie byty wyniki

prezentowane przez Autorke jedynie na konferencji naukowej. Wktad Doktorantki (od 11 do



69%) w powstanie wszystkich prac, zaangazowanie obu zespotéw oraz tylko czesci inzynierskiej, a
takze informacje o wykorzystaniu materiatu z danego artykutu w okreslonym rozdziale rozprawy
zostat opisany szczegétowo w tabeli na str. 18.

Zsumowana wartos¢ wspotczynnika oddziatywania (IF) dla wymienionych artykutéw w latach ich
publikacji wynosi 16,448.

Rozprawe rozpoczyna 16. stronicowy opis elementédw fizjologii uktadu oddychania i
krgzenia, w tym mechaniki oddychania i wymiany gazowej. Nastepnie dostepne s3 informacje
dotyczgce gromadzenia sie ptynu w jamie optucnowej i torakocentezy terapeutycznej oraz ich
fizjologicznego znaczenia. W uzasadnieniu omawiajagcym powody podjecia przedstawionych w
pracy badan Autorka wykazata sie bardzo dobrg znajomoscig zagadnienia. Opisata szereg zjawisk
zwigzanych z obecnoscig ptynu w jamie optucnowej oraz konsekwencjami torakocentezy, ktére
nadal oczekiwaty na wyjasnienie. Pozwolito jej to na przeprowadzenie interesujacej dyskusji
zakoriczonej sformutowaniem szeregu intrygujacych naukowo pytan.

Podejmujac probe odpowiedzi na te pytania Autorka sformufowata trzy tezy:

a. w rzeczywistosci nie ma jednolitej fizjologicznej odpowiedzi krgzeniowo-oddechowej na

T,

b odpowiedz na TT zalezy od indywidualnych cech pacjenta,

c. szczegétowe analizy i interpretacje danych zebranych w trakcie i po TT, poparte

wynikami eksperymentdw na wirtualnym pacjencie, moga wyjasnic przyczyny tej

réznorodnosci.
Nastepnie Doktorantka weryfikowata postawione tezy w rozprawie doktorskiej poprzez szeroko
zakrojone badania nad wptywem torakocentezy leczniczej na reakcje krazeniowo-oddechowe
pacjentow.

Szczegélnie frapujaca i zastugujagca na uznanie w oczach recenzenta-klinicysty jest
metodyka przeprowadzonych badan. Podstawowe dane zebrane podczas tokakocentezy u 63
rzeczywistych pacjentéow postuzyty do obserwacji zmian wybranych parametréw fizjologicznych.
Jednak ze wzgledu na techniczne i etyczne ograniczenia pomiaréw in vivo pomiar i analiza
uzyskanych tg drogg danych nie mogty w petni okresli¢ czynnikéw ewentualnie wptywajacych na
obserwowane reakcje krgzeniowo-oddechowe w czasie i po TT. Z tego powodu niektére elementy
eksperymentu przeprowadzono in silico symulujagc procedure TT na wirtualnym pacjencie za
pomocg systemu komputerowego zbudowanego w IBIB PAN, wykonujgc manometrig optucnowa z

jednoczesng rejestracja i analiza szeregu dodatkowych parametréw krazeniowo-oddechowych. W



ten sposob Doktorantka miata sposobnosé¢ przeanalizowania szeregu zjawisk bedacych

konsekwencjg TT.

Ocena merytoryczna tresci rozprawy doktorskiej

Pierwszym zagadnieniem opisanym przez Autorke byta ocena wptywu podatnosci struktur
uktadu oddechowego i dziatania przepony na zmiany cisnienia przezptucnego (Ppl) w czasie TT.
Wyniki uzyskane u pacjentéw potwierdzily rozwazania teoretyczne, ktére wskazywaty, ze
ewakuacja ptynu optucnowego wiaze sie z istotnymi zmianami nie tylko w Ppl, ale takze jego
amplitudy w czasie cyklu oddechowego (Ppl,ampl). Jednak w przeciwieristwie do spadku Ppl,
Ppl,ampl w czasie zabiegu zwigkszata si¢ stopniowo u wigkszosci pacjentéw. Symulacje wykazaty,
ze podatnos¢ klatki piersiowej i $rédpiersia oraz stopien nieliniowe]j zaleznosci miedzy
cisnieniem przezptucnym a objetoscig ptuc sg czynnikami najsilniej wptywajgcymi na zmiany Ppl w
czasie TT.

Kolejnym etapem pracy byto badanie wptywu kaszlu w czasie TT na zakres zmian Ppl.
Weczesniejsze obserwacje sugerowaty, ze kaszel moze zapobiegaé¢ nadmiernemu spadkowi Ppl. Na
podstawie wtasnych badan u pacjentéw, Doktorantka wykazata, ze w okresach z kaszlem zmiany
Ppl sg nieco wyzsze lub mniej ujemne niz w okresach bez kaszlu.

Nastegpnym  elementem badan byta analiza zsynchronizowanych sygnatow
spirometrycznych i manometrycznych, dzieki ktérej Autorka zidentyfikowata odwrécenie
przepony po stronie wysieku i towarzyszagce mu tzw. zjawisko pendelluft u 3 pacjentéw z
masywnym wysigkiem. Przeprowadzone nastepnie symulacje komputerowe (zmiany parametréw
wentylacji i Ppl) wykazaty, ze wtasciwosci $rédpiersia i przepony maja istotny wptyw na Ppl,
przeptywy gazu w oskrzelach a takze na cisnienia parcjalne tlenu i dwutlenku wegla w
pecherzykach ptucnych. Doktoranta wykazata, ze odwrdcenie przepony zalezy nie tylko od
objetosci wysigku optucnowego, ale przede wszystkim od wtasciwosci mechanicznych $rédpiersia i
przepony. Odwrdcenie przepony i jej paradoksalne ruchy oddechowe skutkujace pendelluft,
wptywajac  negatywnie na ciénienie parcjalne tlenu w pecherzykach ptucnych, s3
najprawdopodobniej przyczyng silnej dusznosci obserwowanej u tych pacjentéw.

W dalszej kolejnosci Doktorantka analizowata wptyw zmian Ppl w czasie TT na ciénienie parcjalne
gazow oddechowych (Pa0; i PaCO,) we krwi tetniczej, wskazniki wentylacyjne ptuc i dusznoéé. Prowadzone
obserwacje wykazaty znaczng poprawe PaO: we krwi tetniczej 1. godzine po TT jedynie w grupie
pacjentéw z objetoscia ewakuowanego ptynu w zakresie 1000-1999 ml. Dalej analizujac te dane dla catej

grupy Autorka nie znalazta jednak jednoznacznych trendéw w zachowaniu sie PaO, we krwi tetniczej, co
3



byto zgodne z danymi innych autoréw. Nastepnie na podstawie symulacji zmian przezskdrnego cisnienia
tlenu i dwutlenku wegla wykazata, ze wszystkie przebiegi preznosci gazéw oddechowych we krwi
tetniczej towarzyszace TT opisywane w pi$miennictwie moga by¢ trafne. Wazokonstrykcja tetniczek
ptucnych spowodowana hipoksjg pecherzykowa i tempo rekrutacji zapadnietych obszaréw ptuc okazaty
sie czynnikami o najwiekszym wptywie na preznos¢ gazdw we krwi, poniewaz majg one najwigkszy
wptyw na wielkoé¢ przecieku ptucnego. Ten etap analizy danych doprowadzit réwniez Doktorantke do
wyjasnienia obserwowanego u niektérych pacjentéw paradoksalnego spadku PaO; we krwi tetniczej wraz
ze zwiekszeniem wentylacji minutowej.

Kolejnym elementem pracy byta obserwacja parametréw wentylacyjnych ptuc przed, w czasie i po
wykonaniu TT. Autorka wykazata jedynie niewielka poprawe wskaznikow wentylacyjnych ptuc po TT,
z maksymalnym efektem w 24 godziny po zabiegu. Poprawa analizowanych parametréw zwigzana byta z
elastancja optucnej i objetosciag ewakuowanego ptynu i odpowiadata jedynie 1/5 do 1/3 ewakuowanej
objetoéci. Doktorantka wykazata, ze chociaz zwigkszenie pojemnosci ptuc koreluje z objetoscig
ewakuowanego ptynu z jamy optucnowej, to nie zalezy ono bezposrednio od objetosci pobranego ptynu ale
od zwiekszenia liczby zrekrutowanych pecherzykéw ptucnych w nastepstwie rozprezania sie ptuca.

Istotng rowniez obserwacjg kliniczng w przeprowadzonym przez Doktorantke badaniu byto
stwierdzenie zwiekszonej czestosci oddechow pod koniec TT, ktéra nastepnie stopniowo ulegata
normalizacji w 24 godziny po zabiegu. Zdaniem Autorki zjawisko to moze kompensowaé obserwowane
zmniejszanie sie podatnosci ptuc pod koniec TT zgodnie z koncepcjg energetycznie optymalnej dla
ukfadu oddechowego czestosci oddychania. Co ciekawe, istotne zmniejszenie dusznosci po TT stwierdzono
tylko u pacjentéw z objetoscia ewakuowanego ptynu powyzej 2000 ml. Zdaniem Doktorantki
zmniejszenie odczuwanej dusznosci w takiej sytuacji nie jest zwigzane wytgcznie z rozprezeniem ptuca, ale
zalezy takze od sprawniejszego dziatania przepony w wyniku mniejszego nacisku wywieranego przez ptyn.

W podsumowaniu Doktorantka konkluduje, ze nie ma jednorodnej fizjologicznej odpowiedzi
krazeniowo-oddechowej na TT, poniewaz zalezy ona od indywidualnych cech pacjenta. Wigkszosci z tych
obserwacji nie udatoby sie wyjasni¢ bez symulacji komputerowych, poniewaz podstawowe parametry nie sg
mierzalne in vivo podczas TT.

Tym samym zdaniem recenzenta Doktorantka kompleksowo i trafnie udowodnita wszystkie trzy tezy

sformutowane w niniejszej rozprawie doktorskiej.

Uwagi recenzenta

Szkoda, ze w tak wielowgtkowej analizie zjawisk wywotanych gromadzeniem sie ptynu w
jamie optucnowej a potem jego ewakuacjg zabrakto obliczenia pracy oddychania, ktérg wykonuje
w danej sytuacji uktad oddechowy. Bytoby to szczegdlnie interesujgce u pacjentéw o réznym typie

ograniczenia rezerw wentylacyjnych ptuc.



Podsumowanie recenzji

Recenzowana rozprawa doktorska mgr inz. Anny Steckiej w formie pieciu artykutow
opublikowanych w recenzowanych czasopismach naukowych stanowi wartosciowy przeglad
piSmiennictwa oraz analize zachowania sie wielu wybranych parametréow fizjologicznych u
pacjentéow z ptynem w jamie optucnowej przed, w czasie i po jego ewakuacji. Pozyskane dane
poddano perfekcyjnej analizie statystycznej, zinterpretowano konsekwentnie do przeprowadzonych
obliczen, w formie i tresci znacznie przewyzszajgcej wymogi stawiane dysertacjom doktorskim.

Uwazam zatem, ze mgr inz. Anna Stecka w przedstawionej pracy doktorskiej wykazata
0golng wiedze teoretyczng w dziedzinie nauk medycznych a szczegdlnie w zakresie fizjopatologii
oddychania i umiejetnie wykorzystata jg do przeprowadzenia skomplikowanych pomiaréw i analiz
bioinzynieryjnych. Wykazata umiejetnos¢ wspétpracy w zespole badawczym o rdznych
specjalnosciach oraz sprawnego postugiwania sie skomplikowang aparaturg doswiadczalng i
technikami analizy statystycznej. Zademonstrowata tez zdolno$¢ do samodzielnego rozwigzywania
wytaniajacych sie zagadnien i wyciggania wnioskéw w oparciu o wtasne obserwacje i przestanki z
witasciwie wykorzystanego pismiennictwa naukowego. Z zataczonych publikacji wynika, ze
obiektywnie ocenia wiarygodnos¢ swoich spostrzezeri naukowych, wykazuje ich zalety ale takze
jest Swiadoma ich ograniczen. Przedstawiony cykl powigzanych tematycznie publikacji
zbiorowych stanowi oryginalne rozwigzanie postawionego problemu naukowego.

Z satysfakcja i przekonaniem przedktadam zatem Wysokiej Radzie Naukowej Instytutu
Biocybernetyki i Inzynierii Biomedycznej opinie, ze rozprawa mgr inz. Anny Steckiej pt. ”Analysis
and interpretation of diverse cardiopulmonary responses to therapeutic thoracentesis” jest
przeze mnie oceniona pozytywnie i wyrdzniajgco spetnia wymogi stawiane rozprawom
doktorskim w dziedzinie nauk inzynieryjno-technicznych. Tym samym uwazam, ze mgr inz.
Anna Stecka powinna zosta¢ dopuszczona do dalszych etapéw przewodu doktorskiego.

Przedktadam réwniez wniosek o wyrdznienie recenzowanej pracy.

Prof. dr hab. med. Pawel Sliwidski
" lekarz choréb wewnglrznych
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