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К тедр т  по хирургически болести н  Медицинския университет 

 Проф. д-р П р скев Стоянов -В рн . 

 

Описание на представените материали:  

Предст вени с  ми в електронен и печ тен в ри нт дисерт ция и 

 вторефер т, които отгов рят н  изискв ният  н  ЗРАСРБ и Пр вилник  

з  неговото прил г не в Медицинския университет-Плевен. 

Предост вени с  ми и копия н  три от свърз ните с дисерт ционния труд 

публик ции в електронен и печ тен в ри нт.  

 

Актуалност на темата : 

 Р кът н  п нкре с  з ем  четвърто място в световен м щ б к то 

причин  з  смърт от онкологични з боляв ния. Р дик лн т  опер ция е 

ключов  в лечението н  к рцином  н  гл в т  н  п нкре с  (КГП), но R0 

резекция е възможн  едв  при 15,0 - 20,0% от случ ите. Към момент  н  

пост вяне н  ди гноз т  р к н  гл в т  н  п нкре с , 33,0% от болните 

им т д лечни мет ст зи,   при р к н  тялото и оп шк т  - 75,0%  

К чеството н  П нкре то-дигестивн т   н стомоз  при дуодено-

п нкре тичните резекции (ДПР) при к рцином  н  гл в т  н  п нкре с  

е определящ  з  успех  от опер тивното лечение. Инсуфициенцият  н  

 н стомоз т  продълж в  д  поддърж  високи нив  и води до 

зн чителен морбидитет, морт литет и влош в не в к чеството н  живот 

н  п циентите. Съвременните  н стомозир щи техники при болните, 

оперир ни по повод н  р к н  п нкре с , им т един основен недост тък 

–  н стомоз т  ост в  физиологично обременен  и м к р ч стично 

н м лен, рискът з  п нкре тичн  фистул  ост в  висок. Авторът  

р зр ботв  и  пробир  едн  нов  хирургичн  стр тегия з  н м ляв не н  

мех ничното обременяв не н  п нкре то-дигестивн т   н стомоз  чрез 

прил г не н  оптимизир н подход з  реконструкция и оптимизир н 



 
 

метод з  дренир не след извършен т  п нкре то-дуоден лн  резекция. 

З тов , счит м, че тем т  е  кту лн  не с мо з  н ш т  стр н , но и в 

междун роден пл н.  

Структура: 

 Дисерт ционният труд е предст вен н  136 м шинописни 

стр ници. Основните р здели с  следните: Въведение - 1 стр.; 

Литер турен обзор - 41 стр.; Цел и з д чи - 1 стр.; М тери л и методи - 

10 стр.; Собствени резулт ти - 24 стр.; Обсъжд не - 25 стр.; Изводи  - 1 

стр.; Литер тур  - 25 стр.; Списък н  публик циите, свърз ни с 

дисерт ционния труд - 1 стр. и Приноси  н  дисерт ционния труд - 1 стр. 

Библиогр фият  включв  205 з гл вия, от които 21 н  кирилиц  и 184 н  

л тиниц . Дисерт ционният труд е он гледен с общо 58 т блици и 43 

фигури. 

 Три от посочените от  втор  общо шест принос  с  с н учно-

приложен и оригин лен х р ктер и три - с потвърдителен х р ктер. 

 

Познаване на проблема: 

Литер турният обзор включв  дв  основни р здел  с общо 14 

подр здел  към тях, к кто и с мостоятелен р здел  Критическ  оценк  

н  литер тур т  по проблемния кръг , в който се обобщ в т 

н стоящото ниво н  позн в не н  т зи п тология и основ ният  з  

провежд нето н  н стоящото проучв не. Подробно с  опис ни общите 

принципи н  хирургичното лечение н  р к  н  п нкре с , 

историческото му р звитие, усложненият  при проксим лн т  

п нкре то-дуоден лн  резекция, к кто и оптимизир ните хирургични и 

 н стомозир щи процедури. Д-р Мен  обобщ в  литер турните д нни 

и дискутир  предимств т  и недост тъците н  р зличните методи н  

п нкре сно  н стомозир не. Тов  от едн  стр н  обоснов в  

 кту лностт  н  тем т ,   от друг  з твържд в  впеч тлението з  

дет йлното вникв не в проблем тик т  от стр н  н  доктор нт . 

  

Основната цел н  дисерт цият  е  Д  се оптимизир  п нкре то-

дигестивн т   н стомоз  чрез п нкре то-г стро- н стомоз  със смесен 

дрен ж и д  се н м лят р нните следопер тивни усложнения при 

п циентите с р к  н  п нкре с  и пери мпул рн т  обл ст, подложени н   

п нкре то-дуоден лн т  резекция .  



 
 

Целт  е ясно дефинир н  и пост вя уд рението върху 

възможностите з  успешно и ефективно опер тивно лечение.  

Пост вените от доктор нт  пет з д чи с  конкретни и пряко 

свърз ни с дефинир н т  цел. Бих подчерт л  мбицият  му д  постигне 

съществено н м ляв не н  мех ничното обременяв не н  п нкре то-

дигестивн т   н стомоз  чрез оптимизир не н  реконструкцият  и 

дренир нето н  дигестивните  н стомози след п нкре то-дуоден лн т  

резекция. 

 

Клиничният материал н  дисерт цият  включв  ретроспективно, 

проспективно, н блюд телно,  н литично и кохортно проучв не н  

д нните з  120 болни, оперир ни с п нкре то-дуоден лни резекции по 

повод н  р к н  п нкре с  и пери мпул рн т  обл ст през период  

между 2007 г. и 2017 г. включително. П циентите с  хоспит лизир ни в 

УМБАЛ  Свет  Анн  -В рн , където доктор нтът р боти през този 

период. Болните с  р зпределени в две групи. При 40 болни с  

извършени п нкре то-г стро- н стомози със смесен дрен ж,   при 

ост н лите 80 болни - термино-л тер лни п нкре то-йеюн лни 

 н стомози с външен дрен ж. Хирургичн т  техник  н  тези 

интервенции е дет йлно опис н  и илюстрир н . 

Изследв ни с  к кто р нн т  следопер тивн  смъртност, т к  и 

следните р нни следопер тивни усложнения: п нкре тичн  

инсуфициенция и фистул , интр  бдомин лен  бсцес, 

интр  бдомин лн  хемор гия и инфекция, стом шн  п рез  и з б вено 

изпр зв не н  стом х ,  р нев  инфекция и били рно изтич не.  

 Информ цият  з  изследв ните в дисерт цият  пок з тели е 

събир н  и обр ботв н  с подходящи съвременни методи з  

ст тистически  н лиз, използв ни в медицинск т  пр ктик .  

 

Оценка на дисертационния труд, изводите и приносите: 

 В р здел   Собствени резултати  д-р Н тмир Мен   н лизир  и 

илюстрир  резулт тите от проучв нето си с подходящи т блици и 

фигури. Този р здел предст вя дв  основни  спект  н  н стоящото 

проучв не. 

 П циентите с  р ндомизир ни според основните им 

епидемиологични х р ктеристики (пол, възр ст, клиничн  симтом тик , 

първичн  туморн  лок лиз ция, ст дий н  туморния р стеж, степен н  



 
 

туморн т  диференци ция G и структур  н  п нкре сния п ренхим). 

Получените резулт ти с  съпост вени в з висимост от тип  н  

приложен т   н стомоз  и по отношение и н  симптом тик т  н  

болните. 

 Във втория подр здел н  този р здел с  систем тизир ни в 

съпост вителен пл н конкретните резулт тите от  н лиз  н  честот т , 

относителния дял и относителния риск н  тези р нни следопер тивни 

усложнения (до кр я н  първия месец) при болните с дв т  тип  н  

 н стомоз т . Предст вят се уст новените ст тистически достоверни 

р зличия по отношение н  следопер тивните резулт ти. Общ т  

едномесечн  смъртност н  болните след п нкре то-йеюн лн т  

 н стомоз  с външен дрен ж възлиз  н  15,0%,   след п нкре то-г стро-

 н стомоз т  със смесен дрен ж - н  2,5%. 

 Несъмнен пр ктически интерес предст вляв  пост вянето н  дрен 

в п нкре сния к н л и з мян т  н  дреновете, изведени перкут нно 

извън коремн т  кухин , с едн  конструир н  специ лно з  целт  

двук мерн  н зо-г стр лн  сонд . Тя позволяв  общо интр луменно 

дренир не н  трите дигестивни  н стомози - термино-л тер лн т  

п нкре то-г стро- н стомоз , термино-л тер лн т  хеп тико-йеюно-

 н стомоз  и термино-термин лн т  г стро-йеюно- н стомоз . 

Собствените резулт ти н  д-р Н тмир Мен  по отношение н  

з боляемостт  и смъртностт  с  ср вними с тези н  съвременните 

 втори. 

В р здел   Обсъждане  се съпост вят собствените резулт ти с 

тези, посочени в публик ции н  чуждите  втори. К с е се к кто з  

предопер тивните особености н  двете групи п циенти, т к  и з  

следопер тивните резулт ти от приложението н  дв т  тип  н  

 н стомоз т . 

Пр ви впеч тление позов в нето н  редиц  р ндомизир ни 

контролир ни проучв ния и мет - н лизи н  чужди  втори по т зи 

специфичн  проблем тик   

 В з ключителния р здел  Изводи  с  н пр вените пет извод , 

които следв т логично от цялостния м тери л и изложението му, 

проведените ст тистически  н лизи и интерпрет цият  н  д нните. Тези 

изводи потвържд в т н учно-пр ктическ т  стойност н  пост вен т  

цел и з д чите з  постиг нето й.  



 
 

Приноси с научно-приложен и оригинален характер и с 

потвърдителен характер - прием м и шестте принос , опис ни от 

 втор .  

 

Преценка на публикациите и личния принос на докторанта: 

Предст вен е списък и пълни копия н  три з гл вия, свърз ни с 

тем т  н  дисерт ционния труд. И трите с  пълнотекстови публик ции в 

спис ния. 

 

Авторефератът н  дисерт ционния труд е структурир н 

съобр зно изискв ният . Неговото съдърж ние съответств  н пълно н  

дисерт цият .  

 

Критични бележки и препоръки: 

 Изключително приятно впеч тление пр ви включв нето в 

библиогр фият  и н  редиц  руски  втори – нещо, което липсв  в 

повечето публик ции в Бълг рск т  хирургичн  литер тур . Счит м, че 

постиженият  н  съвременн т  руск  хирургия не с  з  пренебрегв не. 

 Друг ф кт, който иск м д  отбележ  е, че д-р Мен  се е съобр зил 

с всички критични бележки и е изпълнил всички препоръки н пр вени 

н  вътрешн т  з щит , проведен  пред р зширения н учен колегиум н  

К тедр т , към която е з числен доктор нтът. 

 

Заключение: 

 

Дисерт ционният труд н  д-р Н тмир Мен  е обстойно и 

з дълбочено проучв не върху зн чим клиничен м тери л з  

десетгодишен период. Той е лично дело н  доктор нт . Съдърж  н учни 

и н учно-приложни постижения, които предст вляв т оригин лен 

принос в н ук т  и отгов ря н  всички изискв ния н  ЗРАСРБ, 

Пр вилник  з  прил г не н  ЗРАСРБ и Пр вилник  н  МУ-Плевен з  

придобив не н  н учни степени и з ем не н   к демични длъжности. 

Предст вените м тери ли и резулт ти им т оригин лен х р ктер и не се 

уст новяв  пл ги тство. 

Н  б з т  н  всичко изложено дотук, д в м н пълно убедено 

своят  ПОЛОЖИТЕЛНА оценк  и предл г м н  Ув ж емото Н учно 



 
 

жури д  гл сув  положително з  присъжд не н  обр зов телн  и н учн  

степен  Доктор  н  д-р Н тмир Мен .  

 

 

27 м й 2023 г.    Рецензент: 

Гр. Плевен    (Проф. д-р Сергей Димитров Илиев, д.м.)  



 
 

 
 

        Translation from Bulgarian 

R E V I E W  

by Prof. Sergey Dimitrov Iliev, MD, PhD. 

Dean of the Faculty of Medicine at the Medical University - Pleven 

Head of the Department of Propaedeutics of Surgical Diseases 

elected as a member of the Scientific Jury (Protocol No. 21/27.02.2023) based on the 

Decision of the Academic Council of the Medical University - Pleven and according to 

Order No. 715/03.01.2023 of the Rector of the Medical University - Pleven for a 

dissertation and abstract on a topic:  

„Optimizing the pancreatic-digestive anastomosis in patients with 

pancreaticoduodenal resection“ 

Presented for public defense before a scientific jury for the awarding of the scientific and 

educational degree "Doctor" in the field of higher education 7. Health care and sports, 

professional direction 7.1. "Medicine", doctoral program "General surgery“  

Author: Dr. Natmir Mena 

Form of doctoral study: independent form of study 

Department: "Surgical Diseases", Faculty of Medicine of the Medical University – 

Pleven 

Supervisor: Prof. Dimitar Zhivkov Stoykov, MD, PhD, DSc 

Second supervisor: Assoc. Prof. Kiril Georgiev Kirov, MD,PhD 

 

Doctoral applicant career profile: 

Dr. Natmir Mena was born on 16.05.1978 in the town of Struga, Republic of North 

Macedonia. In 1997 he graduated from the Medical High School in Tetovo, Republic of 

North Macedonia, and in 2004 he graduated from Prof. Dr. Paraskev Stoyanov Medical 

University, Varna. In 2005-2009, he specialized in surgery and acquired this specialty in 

2009. In 2010, he specialized in diagnostic and therapeutic fibrogastroscopy and 

fibrocolonoscopy. In 2004-2005, he worked as a doctor in the Second Abdominal Surgery 



 
 

Department of Sveta Marina University Hospital, Varna. In 2005-2008, he worked as a 

doctor, and in 2009-2017 - as a team leader in the Second Abdominal Surgery Department 

of Sv. Anna University Hospital, Varna. Since 2017 he has been working as a department 

head in the Surgical Clinic of the hospital center in Obervallis, Switzerland. In 2008-2017, 

he was an honorary assistant at the Department of Surgical Diseases of Prof. Dr. Paraskev 

Stoyanov Medical University, Varna. 

 

Description of the presented materials:  

I have been presented in electronic and printed versions a dissertation and an 

abstract that meet the requirements of the Law on the Development of the Academic Staff 

in the Republic of Bulgaria and the Regulations for its Implementation at the Medical 

University-Pleven. I have also been provided with electronic and hard copy copies of three 

of the dissertation-related publications.  

 

Relevance of the topic: 

 Pancreatic cancer is the fourth leading cause of death from cancer worldwide. 

Radical surgery is key in the treatment of Pancreatic head carcinoma (PHC), but R0 

resection is only possible in 15.0 - 20.0% of cases. At the time of diagnosis of pancreatic 

head carcinoma, 33.0% of patients have distant metastases, and in case of body/tail cancer 

- 75.0% 

The quality of Pancreatic digestive anastomosis in pancreaticoduodenal resection 

(PDR) for carcinoma of the head of the pancreas is decisive for the success of surgical 

treatment. Anastomotic failure continues to maintain high rates and results in significant 

morbidity, mortality, and deterioration in patient quality of life. Modern anastomosis 

techniques in patients operated on for pancreatic cancer have one major drawback – the 

anastomosis remains physiologically burdened and, although partially reduced, the risk of 

pancreatic fistula remains high. The author develops and approves a new surgical strategy 

to reduce the mechanical strain on the pancreatic digestive anastomosis by applying an 

optimized reconstruction approach and an optimized drainage method after the performed 

pancreatic duodenal resection. Therefore, I believe that the topic is relevant not only for 

our country, but also internationally.  

 

 



 
 

Structure: 

 The dissertation is presented on 136 typewritten pages. The main sections are the 

following: Introduction - 1 page; Literature review - 41 pages; Purpose and tasks - 1 page; 

Material and methods - 10 pages; Own results - 24 pages; Discussion - 25 pages; 

Conclusions - 1 page; References - 25 pages; List of publications related to the dissertation 

work - 1 page and Contributions of the dissertation work - 1 page. The bibliography 

includes 205 titles, of which 21 are in Cyrillic and 184 are in Latin. The dissertation work 

is illustrated with a total of 58 tables and 43 figures. 

 Three of the total six contributions indicated by the author are of a scientific-

applied and original nature and three - of a confirmatory nature. 

Knowledge of the problem: 

The literature review includes two main sections with a total of 14 subsections to 

them, as well as an independent section "Critical evaluation of the literature on the 

problem circle", which summarizes the current level of knowledge of this pathology and 

the reasons for conducting the present study. The general principles of surgical treatment 

of pancreatic cancer, its historical development, complications of proximal pancreatic 

duodenal resection, as well as optimized surgical and anastomotic procedures are 

described in detail. Dr. Mena summarizes the literature and discusses the advantages and 

disadvantages of various methods of pancreatic anastomosis. This, on the one hand, 

substantiates the topicality of the topic, and on the other hand, strengthens the impression 

of the detailed insight into the issues on the part of the doctoral student. 

  

The main purpose of the dissertation is "To optimize the pancreatic digestive 

anastomosis by pancreatic-gastro-anastomosis with mixed drainage and to reduce early 

postoperative complications in patients with pancreatic and periampullary cancer 

undergoing pancreatic duodenal resection“.  

 

The purpose is clearly defined and emphasizes the possibilities of successful and 

effective surgical treatment. 

The five tasks set by the doctoral student are specific and directly related to the 

defined purpose. I would emphasize his ambition to achieve a substantial reduction in the 

mechanical burden of the pancreatic digestive anastomosis by optimizing the 



 
 

reconstruction and drainage of the digestive anastomoses after pancreatic duodenal 

resection. 

 

The clinical material of the dissertation includes a retrospective, prospective, 

observational, analytical and cohort study of data on 120 patients operated on with 

pancreatic duodenal resections for pancreatic and periampullary cancer between 2007 and 

2017 inclusive. The patients were hospitalized at Sv. Anna University Hospital, Varna, 

where the doctoral student worked during this period. The patients were divided into two 

groups. Pancreatic-gastro-anastomoses with mixed drainage were performed in 40 patients, 

and termino-lateral pancreatico-jejunal anastomosis with external drainage in the 

remaining 80 patients. The surgical technique of these interventions is described and 

illustrated in detail.  

Both early postoperative mortality and the following early postoperative complications 

were studied: pancreatic insufficiency and fistula, intra-abdominal abscess, intra-

abdominal hemorrhage and infection, gastric paresis and delayed gastric emptying, wound 

infection, and biliary leak. 

The information about the indicators studied in the dissertation was collected and 

processed with appropriate modern statistical analysis methods used in medical practice.  

 

Evaluation of the dissertation work, conclusions and contributions: 

 In the Own Results section, Dr. Natmir Mena analyzes and illustrates the results of 

his study with relevant tables and figures. This section presents two main aspects of the 

present study. 

 Patients were randomized according to their main epidemiological characteristics 

(gender, age, clinical symptoms, primary tumor location, stage of tumor growth, grade of 

tumor differentiation G and structure of pancreatic parenchyma). The obtained results were 

compared depending on the type of anastomosis applied and in relation to the symptoms of 

the patients. 

 In the second subsection of this section, the specific results of the analysis of the 

frequency, relative share and relative risk of these early postoperative complications (up to 

the end of the first month) in patients with both types of anastomosis are systematized in a 

comparative plan. Statistically significant differences in postoperative outcomes are 

presented. The overall one-month mortality of patients after pancreatico-jejunal 



 
 

anastomosis with external drainage is 15.0%, and after pancreatico-gastro-anastomosis 

with mixed drainage - 2.5%. 

 Of undoubted practical interest is the placement of a drain in the pancreatic duct 

and the replacement of the drains brought percutaneously outside the abdominal cavity 

with a specially constructed two-chamber nasogastric probe. It allows general intraluminal 

drainage of the three digestive anastomoses - the termino-lateral pancreatico-gastro-

anastomosis, the termino-lateral hepatico-jejuno-anastomosis and the termino-terminal 

gastro-jejuno-anastomosis. 

 Dr. Natmir Mena's own results in terms of morbidity and mortality are comparable 

to those of contemporary authors. 

 In the Discussion section, his own results are compared to those indicated in 

publications by other authors. It concerns both the preoperative characteristics of the two 

groups of patients and the postoperative results of the application of the two types of 

anastomosis. 

 It is impressive to refer to a number of randomized controlled studies and meta-

analyses by foreign authors on this specific issue 

 In the final section Conclusions, the five conclusions are made, which follow 

logically from the overall material and its presentation, the conducted statistical analyzes 

and the interpretation of the data. These conclusions confirm the scientific and practical 

value of the set goal and the tasks for its achievement.   

Contributions of a scientific-applied and original nature and of a confirmatory 

nature - I accept all six contributions described by the author. 

 

Assessment of the PhD student's publications and personal contributions: 

A list and complete copies of three titles related to the topic of the dissertation have 

been presented. All three are full-text journal publications. 

 

The abstract of the dissertation work is structured according to the requirements. 

Its content fully corresponds to the dissertation. 

 

 

Critical notes and recommendations: 

An extremely pleasant impression is made by the inclusion in the bibliography of a 

number of Russian authors - something that is missing in most publications in the 



 
 

Bulgarian surgical literature. I believe that the achievements of modern Russian surgery 

are not to be neglected. 

Another fact that I would like to note is that Dr. Mena complied with all the critical 

remarks and fulfilled all the recommendations made at the internal defense held before the 

extended scientific collegium of the Department to which the doctoral student is enrolled. 

 

Conclusion: 

 

Dr. Natmir Mena's dissertation is a comprehensive and in-depth study of significant 

clinical material over a ten-year period. It is the personal work of the doctoral student. It 

contains scientific and scientific-applied achievements, which represent an original 

contribution to science and meets all the requirements of the Law on the Development of 

the Academic Staff in the Republic of Bulgaria, the Regulations for the implementation of 

the Law on the Development of the Academic Staff in the Republic of Bulgaria and the 

Rules of the Medical University-Pleven for acquiring scientific degrees and holding 

academic positions. The materials and results presented are original and no plagiarism was 

detected. 

On the basis of everything presented so far, I give my POSITIVE assessment with 

full conviction and propose to the Respected Scientific Jury to vote positively for awarding 

the educational and scientific degree "Doctor" to Dr. Natmir Mena.  
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