ZAKLAD RAD CIECE)
Uniwersytet w Lublinie
ul. prof. Anto i6 3 Lublin ;
o a1 . feron Lublin 26.03.2026 r.

Recenzja pracy doktorskiej lek. med. Lukasza Paprockiego pt. ,,Ocena
ultrasonograficzna krtani i tchawicy w populacji noworodkéw — opracowanie

wartosci referencyjnych”.

Krtan i tchawica czlowieka stanowia jedne z trudniejszych elementow
anatomicznych i czynnosciowych. Chociaz wrodzone choroby krtani, tchawicy nie sg
czeste, wynosza do 1% na 10000 zywych urodzen to prowadza niekiedy do
dramatycznego przebiegu klinicznego. Choroby te mogg prowadzi¢ do zwezenia krtani,
uszkodzenia faldow glosowych oraz zaburzen funkcji w wieku dziecigcym

i u doroslych.

Ocena prawidlowosci anatomii noworodka moze by¢ niekiedy duzym wyzwaniem
klinicznym. Ocena ta oparta jest czesto na technikach endoskopowych, rezonansie
magnetycznym, tomografii komputerowej. Pomimo zalet tych metod ich zastosowanie
obarczone jest wieloma ograniczeniami jak jatrogenno$é, potrzeba sedacji i
napromieniowanie. Istotnym ograniczeniem tych metod jest potrzeba fachowego
wykonania i interpretacji tych badan. Ograniczenia te sklaniaja do coraz czgstszego
wykonywania badan ultrasonograficznych, z ktérymi neonatolodzy i laryngolodzy

dziecigcy coraz czgsciej korzystajg w swojej rutynowej pracy kliniczne).

Ultrasonografia tchawicy i krtani noworodka jest coraz czesciej wykonywanym
badaniem diagnostycznym. Do dzi$ jednak nie opisano i ustalono prostego schematu
badania i nie dokonano standaryzacji badan USG. Ich brak moze prowadzi¢ do

zroznicowania wynikoéw nie zawsze optymalizujacych leczenie.

Przedstawiona do oceny praca doktorska stanowi podjgcie proby poszerzenia wiedzy
ultrasonograficznej i standaryzacj¢ badan tchawicy i krtani noworodkéw. Podjecie tego

tematu stanowi o odwadze kliniczno-diagnostycznej autora. Praca ta jest préba



wzbogacenia wiedzy laryngologicznej o obrazy badan ultrasonograficznych bardzo

trudnej metodycznie grupy badanych jakimi sa noworodki.

Doktorant systematycznie przedstawia i omawia te tematyke w cyklu publikacji
naukowych. Pierwsza publikacja pt. ,,Ultrasound Assessment of Larynx and Trachea in
the Neonatal Period, Examination Standard with Predictive Values-Study Protocol” jest
protokolem  badania  zarejestrowanego w  ClinicalTrials.gov  (identyfikator
NCT05633410), ktora zostala opublikowana w czasopi$mie Diagnostics (IF 3,3; punkty
MNiSW 70). Publikacja ta w sposob dokladny opisuje metodologi¢ badania USG krtani
i tchawicy noworodkow. Praca ta w sposob szczegélowy opisuje aspekty techniczne
takie jak ustawienia aparatu USG dla uzyskania optymalnej jakosci obrazéw. Doktorant
skupia si¢ na technice pomiaréw w zaleznosci od poziomu polozenia glowicy
uwzgledniajac szerokosé i glebokos¢ krtani, wartosci katéw tworzonego przez blaszki
chrzastki tarczowatej, grubosci chrzastki tarczowatej tak posrodkowo, jak i w czesciach

bocznych.

Praca ta uwzglednia takze grubos$¢ naglosni oraz przestrzeni przednaglosniowej,
grubosci faldow glosowych i migénia migdzynalewkowego oraz szerokos¢ i wysokosé
oraz powierzchni¢ glo$ni. Doktorant analizuje réwniez kgt tworzony przez rozwarte
faldy glosowe, szerokos¢ i glebokos¢ czgsci podgnykowej, na wysokosci chrzastki
pierscientowatej oraz tchawicy z szerokoscig i glebokosciag ich swiatta. Autor dokonuje
pomiaréw grubosci migsnia mostkowo-wnykowego i mostkowo-tarczowego na
wysokosci gloéni i kosci gnykowej. Liczba wykonywanych pomiaréw jest imponujaca,

ze wzgledu na specyfike¢ badania noworodka —~ ruchomos¢, placz.

Dwie kolejne publikacje o tytulach: Ultrasound assessment of larynx and trachea in the
neonatal period-refence values” opublikowana w czasopiémie European Radiology (IG
4,7; punkty MNiSW 140) oraz ,,Ultrasound assesment of larynx and trachea in neonatal
period-anlaysis of corrrelations and percentile charts”, opublikowana w czasopi$mie
Journal of Ultrasonography (IG 1,5; punkty MNiSW 20) to prace oryginaine. Dokonano
w nich analizy danych pochodzacych z badania przeprowadzonego zgodnie z

opublikowanym uprzednio protokolem.



Badanie ultrasonograficzne wykonano u wszystkich 300 zakwalifikowanych
noworodkéw. Duza grupa badana i istotne statystycznie r6znice w pomiarach
antropometrycznych migdzy dziewczynkami a chiopcami pozwolita na podzielenie

wynikéw w zaleznosci od plci.

W pracy opublikowanej w European Radiology wyznaczono normy wielkosci badanych
struktur narzadowych w populacji zdrowych noworodkow.
W badaniu stwierdzono istotnie statystyczne roznice wielkosci wigkszosci
analizowanych struktur krtani i tchawicy w zaleznosci od plci. W pracy stwierdzono u
chlopcoéw wigkszos¢ szerokos¢ i1 glgbokos¢ krtani, wielkos¢ katow tworzonego przez
blaszki chrzastki tarczowatej, grubo$¢ naglosni i przestrzeni przednaglosniowe;j,
grubosé faldoéw glosowych 1 migénia miedzynalewkowego, szerokos¢ i glebokosé czgsci
podglosniowej na wysokosci chrzastki pierscieniowatej oraz tchawicy jak rowniez ich
$wiatla w poréwnaniu do populacji dziewczat. W odniesieniu do mig$ni podgnykowych
podobne obserwacje dotyczyly tylko ich pomiaréw na wysokosci kosci gnykowe;j.
Ponadto wykazano brak réznic w pomiarach szerokosci oraz powierzchni glosni migdzy
dziewczynkami a chlopcami. Co wigcej, analizujac dane zwrécono uwage na wezsze
swiatlo tchawicy niz $wiatlo czesci podglo$niowej krtani. Ten fakt moze stanowié
istotny element w rozwazaniach dotyczacych szerokosci stosowanych rurek

intubacyjnych w badanej populacji.

W pracy opublikowanej w Journal of Ultrasonography przeanalizowano zaleznosci
wybranych struktur narzagdowych krtani i tchawicy z danymi antropometrycznymi
populacji noworodk6éw oraz utworzono siatki centylowe wielkosci ocenianych struktur
w odniesieniu do masy ciala noworodkow. Stwierdzono istotne statystycznie zalezno$ci

wielkosci ocenianych pomiaréw do masy ciala noworodkow.

Kolejnym artykulem dotyczacym omawianej problematyki morfologii i metodyki
ultrasonograficznej tchawicy i krtani jest odpowiedz na list do wydawcy czasopisma
European Radiology, a autorzy na czele z doktorantem odpowiadaja na komentarze
dotyczace ograniczen oceny ultrasonograficznej, metodyki wykonanych badan.

Odpowiedz ta jest przyktadem profesjonalizmu autoréw i ich metodycznego znawstwa



w rzadkiej jak dotychczas metodzie uitrasonograficznej oceny krtani i tchawicy u

noworodkow.

Celem omawianego cyklu prac bylo przygotowanie serii artykuléw standaryzujacych
badanie ultrasonograficzne tchawicy i krtani u noworodkéw poczawszy od precyzyjnie
opisanej metodyki badania ultrasonograficznego poprzez wyznaczenie norm wielkosci
badanych struktur narzagdowych wraz z oceng korelacji pomiaréw z danymi
antropometrycznymi badanej populacji. Znajdujace si¢ w pracy doktoranta artykuly
potwierdzaja profesjonalizm zawodowy autora. Zamieszczone ryciny doskonale
ilustrujg badane struktury narzgdowe, opisy rycin sa proste i wyczerpujgce. Diagramy
schematow postgpowania, uzyskiwania danych sa logiczne i przejrzyste. Wysoka
jakos¢ rycin wynika ze stosowania najnowszej i najwyzszej jakosci aparatury
ultrasonograficznej i stosowania glowic wysokich czestotliwosci. Ta doskonala
merytorycznie i edytorsko ¢zg$¢ pracy powinna by¢ dostgpna w postaci atlasu
ultrasonografii krtani i tchawicy u dzieci. Skrupulatno$¢ naukowa autora cyklu prac sg

tabele w artykule European Radiology 1-2 oraz tabelach zawartych w J. Ultrason 1-4.

Recenzowany cykl prac posiada bardzo dobrze wybrane pismiennictwo,

w wiekszosci bardzo aktualne.

W podsumowaniu nalezy stwierdzic, iz cykl prac opisujagcych morfologie
ultrasonograficzng krtani i tchawicy noworodkow i ich metodologia pomiardéw stanowi
bardzo wyczerpujaco przygotowany i zaplanowany materiat naukowy dotyczacy
waskiego tematu istotnego W codziennej praktyce neonatologii

i laryngologii. Wnioski pracy odpowiadajg celom pracy.

Przedstawione wyniki badan (wniosek 2) morfometrii ultrasonograficznej krtani i
tchawicy majg charakter pionierski. Pozwolily one na stworzenie siatek centylowych
badanych narzadow, ulatwiajac prace innym klinicystom wykonujgcym podobne

badania.

Ze wzgledu na warto$¢ merytoryczna, naukowg i praktyczng w codziennej pracy z
noworodkami zwracam si¢ do Wysokiej Rady Dyscypliny Nauk Medycznych

Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego o dopuszczenie doktoranta do dalszych



etapow procedury uzyskania tytulu doktora nauk medycznych zgodnie z
obowigzujacymi wymogami prawnymi. Ze wzgledu na walory pracy, przemyslany i
pionierski charakter cyklu publikacji naukowych zwracam si¢ do Wysokiej Rady
Dyscypliny Nauk Medycznych Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego o

nagrodzenie pracy doktorskiej lekarza medycyny Lukasza Paprockiego zgodnie z
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kompetencjami.



