СТАНОВИЩЕ

 от 
Проф. д-р Т. Делийски относно качествата на научния труд 
„ПРОУЧВАНЕ НА ФИЗИОЛОГИЯТА НА ЛИМФООТТИЧАНЕТО, НАЧИНИТЕ НА ЛИМФОГЕННОТО МЕТАСТАЗИРАНЕ И ОПРЕДЕЛЯНЕ НА ОБЕМА НА ЛИМФНАТА ДИСЕКЦИЯ ПРИ РАК НА ДОЛНАТА И СРЕДНА ТРЕТА НА РЕКТУМА ЧРЕЗ СЕНТИНЕЛНА ЛИМФАДЕНЕКТОМИЯ”

 разработен от Д-р Добромир Димитров Димитров за присъждане на научно образователната степен „Доктор”

Като научен ръководител на Д-р Димитров се чувствам задължен да взема отношение по качествата на докторанта проявени в процеса на научните изследвания по темата. На базата на започнатата още от студентските години научно творческа активност Д-р Димитров бързо навлезе в проблематиката на разработката и стриктно овладя теоретичната, клинико-практичната и етапи от оперативно-техническата част на ректалната хирургия, както и на биопсията на сентинелни лимфни възли при РМЖ, малигнения меланом, колона и ректума. Това даде възможност да бъде реализирана уникалната методология за проучване на лимфния отток и лимфното метастазиране при рака на долната и средна трета на ректума. По този начин стана възможно да се отговори на три важни въпроса:
1. Може ли да се разширят техническите решения за извършване на маркирането на СЛВ при рака на ректума?

2. Коя теоретична постановка от физиологията на лимфоотичането от ректума се потвърждава при проучването чрез разработения от докторанта метод на маркиране на СЛВ?

3. Потвърждава ли се досегашните резултати от проучванията, че биопсията на сентинелните лимфни възли при рака на ректума няма решаваща роля да повлиява на решението за обема лимфна дисекция, както това става при ракът на млечната жлеза и малигнения меланом?
Научно обосновани отговорите на трите въпроса са както следва:
1. Техниката за ендоскопското субмукозно инжектиране на радионуклиди или лимфотропни багрила е напълно приложима за тази локализация. 
2. Мезентериалното лимфоотичане от ректума е водещо, а илиачното лимфооттичане е второстепенно. 
3. Все още БСЛВ не е готова да има определяща роля за обема на лимфната дисекция при рака на ректума.
Специално искам да отбележа, че идеята за темата на дисертационната работа се роди в пряка връзка с практическата работа на клиниката. В стремежа ни да проучим най-новите постижения в областта ректалната хирургия се яви голяма необходимост от по-задълбочено проучване на мястото на БСЛВ при тази локалиация на тумора, т.к. литературните данни по този въпрос са сравнително оскъдни и освен това противоричиви. 

Със своя творчески потенциал, трудолюбие и професионална отговорност Д-р Димитров се яви в подходящото време за да поеме ангажимента да допринесе за изграждането на нашата стратегия по този въпрос.

Давам положителна оценка на работата на Д-р Димитров като переспективен млад учен.
Проф. д-р Ташко Делийски, дмн
