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A. Ocena dorobku Doktorantki

Doktorantka jest specjalistką w dziedzinie: radioterapia onkologiczna. Pracuje w Hospicjum 

Domowym NZOZ “PALMED” jako lekarz opieki paliatywnej. Doktorantka już jako 

studentka interesowała się tematyką onkologii i była przewodniczącą studenckiego 

onkologicznego koła naukowego przy Klinice Onkologii CMUJ. Po studiach ukończyła 

również 2-semestralne studia podyplomowe w zakresie „Geriatria i opieka długoterminowa”
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Medycznego Centrum Kształcenia Podyplomowego UJ. Swoje zainteresowania onkologią 

rozwijała również uczestnicząc w kursach i szkoleniach z tej tematyki. Doktorantka jest 
autorem lub współautorem 15 publikacji (w 9 jako pierwszy autor), które ukazały się w 

większości w międzynarodowych, recenzowanych pismach medycznych. W ocenie 
Recenzenta dorobek naukowy Doktorantki jest bardzo duży i w pełni predysponuje do 

ubiegania się o stopień doktora nauk medycznych.

B. Trafność wyboru tematu

Tematem rozprawy jest analiza wybranych aspektów wsparcia chorych na raka piersi w 

stadium rozsiewu.

Z najnowszych danych opublikowanych przez WHO rak piersi jest najczęściej występującym 

nowotworem złośliwym na świecie, wyprzedzając tym samym nawet raka płuca. Stanowi on 

blisko 11,7% wszystkich nowotworów zdiagnozowanych na świecie. Blisko 30% chorych ze 
zdiagnozowanym wczesnym rakiem piersi rozwinie w przyszłości przerzuty. W leczeniu 

uogólnionego raka piersi stosuje się systemowe i miejscowe metody leczenia, jednak u 

większości tych chorych leczenie ma charakter paliatywny. Głównym celem leczenia jest 
wydłużenie życia i poprawa jego jakości.

Według The European Association for Palliative Care (EAPC), dostępność opieki paliatywnej 
w Polsce jest na dobrym poziomie. Jednakże analizy oceniające strukturę opieki paliatywnej 

wskazują, że w Polsce praktycznie brakuje tzw. szpitalnych zespołów wspierających, których 

zadaniem jest oferowanie konsultacji z zakresu medycyny paliatywnej na prośbę lekarzy 

prowadzących na oddziałach szpitalnych, ułatwianie wypisu ze szpitala do miejsca 
optymalnego dla pacjenta, edukacja rodzin i personelu medycznego.

Należy pamiętać, że opieka paliatywna nie dotyczy tylko chorych w okresie umierania lecz 

polega na wielodyscyplinarnym wsparciu zarówno dla pacjenta jak i ich rodzin, niezbędnego 
na każdym etapie postępującej i nieuleczalnej choroby

Biorąc wszystko powyższe pod uwagę oraz fakt, że na co dzień zmagam się z leczeniem 

chorych onkologicznych (głównie z rakiem trzustki) również w terminalnym stanie choroby
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nowotworowej analiza aspektów wsparcia chorych na raka piersi w stadium rozsiewu jest dla 

mnie wybitnie interesująca, zarówno pod kątem poznawczym jak i praktycznym.

Dlatego też wybór takiego tematu rozprawy doktorskiej uważam za uzasadniony.

C. Ocena formalno -  edytorska publikacji

Przedstawiona mi do oceny dysertacja przygotowana bardzo starannie, formatu A4, 

oprawiona w twarde okładki. Liczy 149 ponumerowanych stron, a jej trzon stanowią trzy 

oryginalne, o dużej wartości merytorycznej prace, które ukazały się w renomowanym 

czasopiśmie Journal of Cancer Education o zasięgu międzynarodowym, w których 

doktorantka jest pierwszym autorem.

1. Bochenek-Cibor J, Górecka M, Storman D, Bała MM. Support for Metastatic Breast 

Cancer Patients-a Systematic Review. J Cancer Educ. 2020 Dec; 35(6): 106l- l067. 

doi: 10.1007/s 13187-020-01783-5.
2. Bochenek-Cibor J, Zawisza K, Georgiew F, Bała MM. Development and Validation 

of the Polish Version of Questionnaire for the Assessment of Psychosocial and 

Functional Effects of Metastatic Breast Cancer J Cancer Educ. 2020 Jun 3. Online 

ahead of print, doi: 10.1007/s 13187-020-01780-8.

3 Bochenek-Cibor J, Katarzyna Zawisza K, Georgiew F, Bała MM, Assessment of 

Psychosocial and Functional Effects of Metastatic Breast Cancer in Tarnów Region of 

Poland and Among the Social Media Polish Group-Results from the Survey from 

Patients. J Cancer Educ. 2020 May 13. Online ahead of print, doi: 10.1007/sl3187- 
020-01760-y.

Przedstawiony cykl publikacji jest spójny tematycznie. Publikacje te przekładają się na łączny 
IF 4.728 (w tym jako pierwszy autor 2,663) oraz 210 punktów MNiSW.

Załączone publikacje Doktorantka poprzedza spisem treści, notą informacyjną dotyczącą 

danych bibliograficznych publikacji, wykazem skrótów oraz krótkim podsumowaniem pracy 

doktorskiej w języku polskim i angielskim. Na końcu pracy załączono oświadczenia 

współautorów dotyczące wkładu merytorycznego w przygotowanie i opracowanie 

poszczególnych badań oraz ich zgody na przedłożenie w/w publikacji jako części rozprawy 
doktorskiej.
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D. Ocena merytoryczna pracy

Prace przeszły przez gęste recenzenckie sito międzynarodowych ekspertów oceniających je w 

trakcie prac edytorskich przed ich publikacją w Journal of Cancer Education, co świadczy o 
ich dużej wartości naukowej. Wszystkie prace dotyczą aspektów wsparcia chorych na 

zaawansowanego raka piersi i świadczą o rzeczywistym zainteresowaniu Doktorantki 

tematem, znajomości zagadnień oraz swobodnego poruszania się wśród tych zagadnień.

Doktorantka wyznaczyła sobie 4 cele, które zostały przedstawione przejrzyście i 

jednoznacznie, a ich wybór jest dobrze uzasadniony zarówno z punktu widzenia poznawczego

jak i praktycznego.

W Artykule numer 1 Doktorantka dokonuje przeglądu systematycznego (PROPSERO 
CRD42019127496) badań oceniających wsparcie otrzymywane przez pacjentki chore na raka 

piersi w stadium rozsiewu. Analiza 2876 abstraktów prac wskazała, że chore te otrzymują 
wsparcie od rodzin, przyjaciół i przedstawicieli systemu opieki zdrowotnej. W wielu 

badaniach wskazano na potrzebę dalszego wsparcia informacyjnego tych chorych. Brakuje 
również wsparcia tych kobiet na polu psychologicznym oraz społecznym. W analizowanym 

piśmiennictwie Doktorantka nie odnalazła badań oceniających wyraźną potrzebę wsparcia 

przez chore przeprowadzonych na terytorium Polski i Europy Centralnej. Publikacja ta jest 

więc cennym wprowadzeniem do uzasadnienia dalszych analiz przeprowadzonych przez 

Doktorantkę, których efektem były załączone publikacje.

Kolejne opublikowane prace wykazują konsekwentną realizację wyznaczonych przez 
Doktorantkę celów dysertacji.

W Artykule numer 2 omówiona zostaje adaptacja do polskich warunków i walidacja ankiety 
„Count Us, Know Us, Join Us”, którą Doktorantka wybrała na podstawie przeprowadzonego 

wcześniej przeglądu systematycznego. Dzięki temu uzyskała narzędzie pozwalające na ocenę 

potrzeby wsparcia przez chore na rozsianego raka piersi, które może posłużyć również w 

przyszłych wielośrodkowych analizach na jeszcze większych grupach chorych. Należy 

podkreślić duży wymiar praktyczny tego dokonania.

W Artykule 3 Doktorantka przedstawia wyniki prospektywnego badania, przeprowadzonego 

za pomocą wcześniej zwalidowanego kwestionariusza. Badaniem, które uzyskało zgodę 

Komisji Bioetycznej w Tarnowie o numerze 8/0177/2018, objęto grupę 320 chorych z
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rozsianym rakiem piersi. Większość chorych zadeklarowała satysfakcję z opieki udzielanej 

przez lekarza onkologa oraz ze wsparcia otrzymywanego od najbliższych, uznając jednak 

dostępne opcje leczenia za ograniczone. W mojej opinii niepokojącym jest fakt, że większość 
pacjentek czerpie wiedzę o swojej chorobie z intemetu. Informacje publikowane w sieci mogą 

być zamieszczane przez osoby niekompetentne, dlatego nie zawsze stanowią rzetelne źródło 

wiedzy dla chorych.

Dzięki przygotowanemu przez lek. Justynę Bochenek-Cibor cyklu prac składających się na 

dysertację doktorską możliwa była pełna odpowiedź na postawione wcześniej cele pracy.

W cyklu tematycznie spójnych prac opublikowanych w czasopiśmie naukowym, 

wysokospecjalistycznych o zasięgu międzynarodowym zacytowano 134 dobrze dobranych 

pozycji piśmiennictwa, przy czym należy zaznaczyć, że większość z nich to publikacje z 

ostatnich 10 lat. Świadczy to o pionierskości przeprowadzonych badań oraz o śledzeniu przez 

Doktorantkę na bieżąco literatury tematu.

Ważną zaletą przedstawionej mi do recenzji pracy jest zamieszczone w rozdziale 

Podsumowanie pracy doktorskiej znaczenie kliniczne uzyskanych wyników. Choć nie jest to 

element formalnie wymagany w tego typu pracy, to biorąc pod uwagę rozległą wiedzę 
Doktorantki oraz znajomość najnowszej literatury czytelnik może zapoznać się z oceną 

Autorki dotyczącą wymiaru praktycznego tych publikacji.

E. Uwagi i Pytania

• Uwagi

Z obowiązku Recenzenta pragnę przedstawić jedną uwagę. Sugeruję ujednolicić sposób 
tworzenia skrótów tzn. w niektórych z nich jak np. OR i CI Doktorantka zamieszcza 

rozszerzenie skrótu w języku angielskim i dołącza do tego tłumaczenie polskie podczas gdy w 
pozostałych skrótach jak ABC pozostawia jedynie rozszerzenie angielskie.

• Pytania

Jeszcze raz pragnę podkreślić praktyczny charakter przedstawionej mi do oceny pracy. 

Jednocześnie kieruję do Doktorantki pytanie, czy widziałaby możliwość upowszechnienia i 

wprowadzenia do szerszej praktyki walidowanej przez nią ankiety. W mojej opinii 

przeprowadzone w pracy badania oraz uzyskane wyniki powinny zainspirować Autorkę, ale i 

inne zespoły badawcze do przeprowadzenia podobnych badań w większych grupach chorych,
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co pozwoli na wyciągnięcie wniosków i wdrożenie działań zmierzających do optymalizacji 

opieki nad chorymi z rozsianym rakiem piersi.

Ponadto jako chirurg na co dzień operujący przede wszystkim chorych z rakiem górnego 
piętra przewodu pokarmowego pragnę dowiedzieć się czy Doktrantka planuje dalsze badania 
o podobnym charakterze w przypadku chorych na inne nowotworu, w tym raka trzustki, dróg 

żółciowych, wątroby i żołądka, które jak wiadomo należą do najbardziej agresywnych 

nowotworów człowieka, a których rozpoznanie w naszym kraju stawiane jest często na etapie 

rozsiewu choroby nowotworowej.

F. Podsumowanie

W podsumowaniu, prace lek. Justyny Bochenek-Cibor oceniam bardzo wysoko. Doktorantka 
podjęła ważny z klinicznego punktu widzenia temat badawczy, sformułowała interesujące 

cele pracy, zastosowała właściwe i nowoczesne metody umożliwiające ich realizację oraz 

wykazała umiejętność wszechstronnej analizy uzyskanych wyników w świetle aktualnej 

wiedzy i właściwego wnioskowania. Cykl tych publikacji jest oryginalnym osiągnięciem 

Autorki, które może mieć szersze zastosowanie w leczeniu onkologicznym chorych z 

rozsianym rakiem piersi.

Przedstawiam zatem Wysokiej Radzie Dyscypliny Nauk medycznych Uniwersytetu 

Jagiellońskiego Collegium Medicum w Krakowie wniosek o dopuszczenie lek. Justyny 

Bochenek-Cibor do dalszych etapów przewodu doktorskiego. Biorąc ponadto pod uwagę 

staranność i wszechstronność analizy bardzo szerokiego materiału badawczego, wartość 
naukową podjętego tematu oraz istotne implikacje kliniczne uzyskanych wyników, a także ich 

opublikowanie w piśmie o zasięgu międzynarodowym i wysokim wskaźniku oddziaływania 
wnioskuję o wyróżnienie pracy.

Dr hab. n med. prof. UMED Adam Durczyński
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