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Ocena dorobku naukowego i rozprawy habilitacyjnej

dr n. med. Hanny Klimza

Material Zrédtowy do napisania niniejszej recenzji stanowi dorobek naukowy
przedstawiony w postaci spisu prac naukowych opublikowanych przez habilitantke, jej
dziatalnoé¢ dydaktyczna i organizacyjna oraz rozprawa habilitacyjna pt. ,Ocena biony
$luzowej gérnych drég oddechowych przy pomocy endoskopii waskopasmowej NBI".

1. Ogoélna charakterystyka dr n. med. Hanny Klimza

Dr n. med. Hanna Klimza po ukonficzeniu studiéw na Wydziale Lekarskim Uniwersytetu
Medycznego w Poznaniu zdobyta w 2012r. dyplom lekarza, po czym rozpoczeta prace w
Klinice Otolaryngologii i Onkologii Laryngologicznej w Poznaniu. Zaczynata pracg na
stanowisku rezydenta, nastepnie od 2020 roku starszego asystenta. W 2020 roku
otrzymata dyplom specjalisty w zakresie Otorynolaryngologii, Chirurgii Glowy i Szyi. Od
czerwca 2023 roku pracuje na stanowisku Starszego Asystenta w Wojewd6dzkim Szpitalu
Specjalistycznym we Wroctawiu, w O$rodku Badawczo-Rozwojowym przy ul.
Kamienskiego 73a we Wroctawiu.

W roku 2019 obronita rozprawe doktorska pt. ,Przydatno$¢ endoskopii
waskopasmowej NBI w diagnostyce i leczeniu zmian nienowotworowych i wczesnych
zmian nowotworowych krtani”. Swoje kwalifikacje zawodowe podnosita uczestniczac w
kursach doskonalacych z zakresu diagnostyki i leczenia wczesnych zmian
nowotworowych krtani.

2. Ocena dziatalnos$ci naukowej

Dorobek naukowy dr n. med. Hanny Klimza obejmuje 19 pelnotekstowych prac
oryginalnych (9 jako pierwszy autor) z Impact Factor 50.9 oraz 3 prace petnotekstowe
oryginalne bez Impact Factor, 4 opisy przypadkéw (w tym jedna z IF 1.9) oraz 3 prace
pogladowe (w tym dwie z IF lgcznym 1.2). taczna punktacja Impact Factor - 54.02,
KBN/MNiSW - 2053. Laczna liczba cytowan wg bazy Web of Science - 119, indeks Hirscha
~ 7. Analize bibliometryczng przygotowano zgodnie z wytycznymi Centralnej Komisji
przez Instytut Genetyki Cztowieka Polskiej Akademii Nauk w Poznaniu, ul. Strzeszynska
32.

Dorobek naukowy dr Hanny Klimza moina podzieli¢ na nastgpujace grupy
tematyczne: choroby gruczotéw $linowych, fonochirurgia, brodawczakowato$¢ krtani,
wczesne raki krtani i gardta oraz genetyka.

3. Dzialalno$¢ dydaktyczna i organizacyjna



Od roku 2014 do 2020 roku dr Hanna Klimza prowadzila ¢wiczenia ze studentami
polsko- i anglojezycznymi V i VI roku Wydziatu Lekarskiego Uniwersytetu Medycznego w
Poznaniu.

Dodatkowo wspétorganizowata kursy szkoleniowe dla lekarzy laryngologéw z zakresu
diagnostyki i leczenia choréb gruczotéw $linowych i krtani. Jest réwniez Sekretarzem
Kongresu ELS w Warszawie, ktory odbedzie sie w dniach 08 - 10.05.2025

Habilitantka odbyta réwniez kursy i staze zagraniczne w zakresie diagnostyki i leczenia
zmian nowotworowych z regionu glowy i szyi, m.in. w Leiden oraz w Berlinie.

Aktualnie dr Klimza jest kierownikiem specjalizacji 2 lekarzy odbywajgcych
specjalizacje w ramach rezydentury z otorynolaryngologii.

Dodatkowo dr Klimza nawigzata wspétprace miedzyosrodkowa z klinikg
laryngologiczna w t.odzi, co zaowocowato wsp6lnymi publikacjami z zakresu diagnostyki
i leczenia zmian przednowotworowych i nowotworowych krtani.

Dr Hanna Klimza jest cztonkiem Polskiego Towarzystwa Otoryngolaryngologéw
Chirurgéw Glowy i Szyi, Young European ORL-HNS Confederation oraz European
Laryngological Society

W' dziatalno$ci naukowej brakuje prowadzenia studenckich zajeé dydaktycznych,
zaréwno w trybie przed jak i podyplomowym, stazy zagranicznych oraz wspétpracy
miedzynarodowe;j.

4. Praca habilitacyjna

Przedstawiono do oceny rozprawe habilitacyjna pt.” Ocena btony $luzowej gérnych
drog oddechowych przy pomocy endoskopii waskopasmowej NBI”. Celem pracy ocena
uzyteczno$ci endoskopii waskopasmowej NBI w odmiennych stanach patologicznych
btony $luzowej goérnych drég oddechowych. Technika NBI nie jest nowa metoda
diagnostyczng, wykorzystywana jest w nowotworach gtowy i szyi od 2004 roku. Polega
ona na uwidocznieniu nablonka naczyn krwiono$nych poprzez zastosowanie
odpowiednich filtréw optycznych w endoskopii.

W pierwszej pracy autorka oceniata ryzyko transformacji nowotworowej leukoplakii
krtani, ktére w piSmiennictwie oceniane jest na bardzo rozbieznie, pomiedzy 1 a 40%. Do
oceny wykorzystata klasyczng endoskopie w $wietle biatym oraz wizualizacje NBI celem
wiasciwej stratyfikacji ryzyka tzw. leukoplakii niskiego i wysokiego ryzyka. Do pracy
wigczono 259 chorych, ktérych oceniano w $wietle biatym zgodnie z klasyfikacja wg
Chena oraz w Swietle NBI zgodnie z klasyfikacja ELS oraz wg Ni, nastepnie wszystkich
chorych zweryfikowano histologicznie. Na podstawie uzyskanych wynikéw autorka
wnioskuje, Ze potgczenie dwdch technik (biatego $wiatta i NBI) odgrywa kluczows role w
réznicowaniu leukoplakii wysokiego i niskiego ryzyka. Istotnym negatywnym
rokowniczo aspektem jest rowniez zajecie spoidta przedniego.

W kolejnej pracy autorka podjeta sie¢ oméwienia ryzyka wznowy leukoplakii krtani po
zastosowaniu adekwatnego leczenia, ktére szacowane jest w piSmiennictwie na 16 - 22%.
Autorka przeanalizowata retrospektywnie 207 pacjentéw pod katem wyodrebnienia
grup tzw. wysokiego i niskiego ryzyka. Do oceny wykorzystata $wiatto biale wg



klasyfikacji Chen oraz $wiatto waskopasmowe NBI wg Klasyfikacji Ni. Wyniki
przedstawione przez habilitantke wskazuja na wyzszo$¢ metody NBI zgodnie z
klasyfikacjg Ni, gdzie typ IV-VI stanowi najsilniejszy czynnik ryzyka wznowy.
Dodatkowymi czynnikami ryzyka byto palenie papieroséw, lokalizacja zmiany w spoidle
przednim oraz wiek powyzej 62 lat. Autorka sugeruje, Ze pacjentéw spetniajgcych
powyzsze Kkryteria nalezy monitorowaé czesciej celem wdrozenia odpowiedniego
leczenia.

W trzeciej pracy autorka omodwila zagadnienie ziarniniakéw krtani, jednego z
najczestszych powiktan operacji laserowych krtani. Celem badania byto wykorzystanie
badania NBI do oceny zmian ziarniniakopodobnych krtani. Badaniem objeto 154
pacjentéw z rakiem krtani leczonych z wykorzystaniem techniki laserowej. W okresie
pooperacyjnym u 47 (31%) pacjentéw zaobserwowano zmiany ziarniniakopodobne, z
czego u 13 z nich zmiany naczyniowe w $wietle waskopasmowym oceniono jako
podejrzane, u pozostatych 34 jako niepodejrzane. Wszyscy chorzy zostali poddani
badaniu histopatologicznemu. U 13 (100%) chorych ocenionych pierwotnie jako
podejrzanych w $wietle NBI, wynik biopsji byt pozytywny (dysplazja $redniego/
wysokiego stopnia/ rak in situ). Z kolei u 3 pacjentéw (9%) ktérych w Swietle NBI
oceniono jako niepodejrzane, wynik biopsji byt pozytywny. Wobec powyzszego autorka
wskazuje, ze endoskopia waskopasmowa poprzez doktadng wizualizacj¢ naczyn btony
$luzowej otaczajacych zmiane jest w stanie pogrupowac¢ chorych na tych wymagajacych
bardziej agresywnego leczenia lub obserwacji.

W czwartej publikacji autorka ocenita wykorzystanie $wiatta NBI do diagnostyki
guz6éw nosogardta. Do badania wigczono 53 pacjentéw u ktérych wysunigto podejrzenie
guza czesci nosowej gardta na podstawie badania endoskopowego wykorzystujace biate
$wiatto lub badania obrazowego (KT, MRI). Chorych diagnozowano nastgpnie
poréwnujgc endoskopie biatym $wiattem i NBI z biopsjg. Badania pokazaty wyzsza
czuto$é, swoistosé i doktadnosé $wiatta NBI nad $wiattem biatym we wtasciwej lokalizacji
zmiany poddanej biopsji.

Podsumowujac prace habilitacyjng stwierdzam, ze pomimo spetnienia warunkow
granicznych do ubiegania sie o stopien doktora habilitowanego uwazam, ze temat pracy i
jedna metoda oceniajgca patologie w obrebie gérnych drég oddechowych jest
niewystarczajgca, bioragc pod uwage wspoétczesne kryteria diagnostyki i leczenia
nowotworéw gltowy i szyi. Tytut doktora habilitowanego utozsamia sig¢ z osoba
samodzielng pod wzgledem zawodowym i naukowym, w przypadku dr Hanny Klimza nie
jestem tego pewien.

Reasumujac praca habilitacyjna pt. , Ocena blony $luzowej gornych drog
oddechowych przy pomocy endoskopii waskopasmowej NBI”, dorobek naukowy i
osiagniecia naukowe dr Hanny Klimzy spelniaja kryteria stawiane kandydatom do
stopnia naukowego doktora habilitowanego, okreslone w art. 219 ust. 1 pkt 1-2
Ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce.
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