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RECENZJA

rozprawy doktorskiej lek. Pauli Polaskiej

zatytutowanej:

Analiza zwigzku wybranych markerow krzepnie;éia i funkcji $rodblonka

z niewydolnoscia nerek w grupie chorych z niewydolnos$cia serca
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UWAGI WSTEPNE R
Przedstawiona praca doktorska pt. ,,Analiza zwigzku wybranych markeréw krzepnig¢cia i
funkgji srodblonka z niewydolnoscia nerek w grupie chorych z niewydolnoscia serca” zostata
przygotowana przez lek. Paule PoJas‘Lq pod opieky naukowa Promotora Pana dr hab. n. med.
Tomasza Rywika 1 Promotora Pomocniczego Pani dr n. med. Anny Drohomireckiej z Kliniki
Niewydolnosci Serca i Transplantologii Narodowego Instytutu Kardiologii Stefana kardynata
Wyszynskiego w Warszawie.

i
Niewydolnos¢ serca (NS), obejmujac 3-4% populacji krajow rozwinigtych, jest narastajgcym

problt:rmem zdrowotnym, organizacyjnym i ekonomicznym. Z punktu widzenia klinicznego 1
patofizjologicznego, jest zespolem schorzen wykraczajacych daleko poza ukiad sercowo-
naczyniowy. Przewlekla choroba nerek jest jedna z czgstszych patologii “;spéhvystqpuje;cych
z NS, ktéra niekorzystnie wplywa na przebieg kliniczny i rokowanie pacjentéw. Pogorszenie
funkceji nerek w przebiegu NS jest czynnikiem zwiekszajgcym ryzyko zgonu. Dotychczas nie
poznano wszystkich zaleznosci taczacych serce 1 ukfad krazenia z nerkami. Interesujacymi
ogniwami mogacym tlumaczy¢ skomplikowane relacje pomigdzy narzadami, moga by¢
zarowno czynniki wptywajace na krzepliwo$é, jak 1 zaburzenia funkcji $Srodbtonka. Stad tez
temat 1 zalozenia recenzowanej pracy sa niezwykle warto§ciowe 1 wazne zarOwno z

naukowego, jak i klinicznego punktu widzenia.
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OCENA FORMALNA .

Praca doktorska ma posta¢ 146-stronicowego opracowania opartego o rozpraweg. Zostala
podziglona na trzynascie® rozdziatlow obejmujacych wstep, cele pracy, hipoteze badawcza,
material 1 metody, wyniki, dysku;jq, osobno omoéwione ograniczenia badania, wnioski,
streszczenia w jezyku polskirm 1 angielskim, spisy tabel i rycin oraz bibliografia. Doktorantka
zebrata pelne, warto$ciowe i aktuaine piSmiennictwo liczace 222 pozycje. Wigkszo$¢ pozycji
pisSmiennictwa cytowanych przez Doktorantke zostalo opublikowanych w czasopismach
anglojezycznych o wysokim wskazniku oddziatywaniat O aktualnosci podjgtego tematu

Swiadezy fakt, ze wicle pozycji pismiennictwa pochodzi z ostatnich pigciu lat.

WPROWADZENIE
Zawiera obszerne 1 wyczerpujgce przedstawienie aktualnego stanu wiedzy na temat
niewydolnosci serca, zespolu sercowo-nerkowego, funkeji Srodbtonka wraz z opisem metod

oznaczania jego funkcji, a takze opis biomarkeréw zakrzepowych.
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CELE PRACY .

Cele badawcze pracy doktorskiej zostaty przedstawione zwigzle 1 przejrzyScie.

1. Ocena wybranych biomarkerow kizepnigeia i funkeji srodbtonka w populacji chorych z HF

oraz ocena ich korelacji z parametrami biochemicznymi i echokardiograficznymi.

2. Poréwnanie wybranych biomarKeréw zakrzepowych pomigdzy grupa badang z HF, a grupg

kontrolng bez HF.

i
3.Identyfikacja parametrow zwiazanych z uposledzona tunkeja nerek w populacji chorych z

r

HF.

4. Okreslenie zwiazku pomigdzy biomarkerami ukiadu krzepniecia i1 funkeji $Srodblonka a

niewydolnoscig nerek w przebiegu HF.

Oprocz czterech celow badawczych, przedstawione zostaty dwie hipotezy badawcze,

zawierajace hipoteze zerowq i alternatywna.

Uwazam, ze zardwno cele, jak i hipotezy badawcze sa cickawe, ambitne i zostaly

sformutowane prawidtowo.
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MATERIAL I METODY .

Badanie sktadajgce si¢ na dysertacje doktorska miato charakter przekrojowy. Do badania
wlaczono 36 pacjenti)v\;—é Tobj awowa J’:iewydolnoéciq serca (grupa badana) 1 19 wolontariuszy
bez rozpoznanej niewydolnosci serca (grupa kontrolna). Badani byli hospitalizowani w trybie
planowym w Klinice Niewydolnosci Serca 1 Transplantologii Narodowego Instytutu
Kardiologii. )

W rozdziale szczegotowo przedstawiono kolejne etapy badania od uzyskania $wiadomej zgody,
przez. kryteria wilaczenia 1 wylgezenia oraz metodyke przeprowadzonych badan
diagnostycznych — obrazowych, czynno$ciowych 1 biochemicznych. Na uwage zashiguje
sposOb w jaki opisano testy czynnosciowe, w tym ultrasonograficzng ocen¢ reaktywnoscel
tetnicy ramiennej w odpowiedzi na zmiang przeptywu czy analize fali t¢tna. Doktorantka
potwierdzita w ten sposdb bardzo dobre zrozumienie metodologii tych badan. Ponadto
zataczone przyktadowe zdjecia czy wyniki analiz, pozwalajg lepiej zrozumie¢ otrzymane
wyniki i istote testow. Bardzo starannie opisane zostaly tez testy laboratoryjne wykorzystane w

analizach. Analizy statystyczne przeprowadzono w sposob poprawny i doktadny, dostosowujac

uzyte testy do liczebnosci badanych grup.
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WYNIKI N

Wyniki zostaty przedstawione w obszernym, obejmujgcym ponad 30 stron rozdziale
podziclonym w 'bardzo-—ci;/te]ny sposob na podrozdzialy. Pozwala to w uporzadkowany
sposob zapoznacé sig z charakterystyka badanych grup, zglebiajac nastepnie poszezegolne
wyniki w zaleznos$ci od etiologii HF. Przeprowadzono analizy korelacji biomarkerow
zakrzepowych z parametrami 1'1em<-)dynamicznymi, echokardiograficznymi, funkcji
srodblonka, badaniami laboratoryjnymi. Wykonano takze analiz¢ modeli regresji liniowe;

L9
czynnikow predykeyjnych nieprawidlowej funkeji nerek. Na koniec opracowano model

regresji logistyczne) dla nieprawidiowe) funkcji nerek identyfikujge jedynie dwa niezalezne

czynniki prognostyczne uposledzonej funkcji nerek: pte¢ meska i indeks biomarkerow

zakrzepowych.

DYSKUSJA

Dyskusje przeprowadzono w sposob zwiezly, interpretujagc wyniki rozprawy w odniesieniu do
wynikow dostgpnych w literaturze. Przejrzystosci dyskusjt dodaje wyodrgbnienie

podrozdziatlow korespondujgcych tematycznie z podrozdziatami wynikow.

W osobnym rozdziale przedstawiono ograniczenia badania, co jest niewatpliwym atutem

pracy i $wiadczy o dojrzatosci naukowej Doktorantki.
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WNIOSKI .

Na podstawie przeprowadzonych analiz Doktorantka postawita cztery wnioski badawcze,

wynikajace z uzyskanych wynikéw i stanowiace odpowiedz na cele badawcze pracy:

-

1. Pacjenci z HF charakteryzujg si¢ aktywacja $rodblonka i wyzszymi wartosciami
biomarkerow zakrzepowych.

2. Sposrod wszystkich anaiizo-wanych parametréw to biomarkery zakrzepowe, takze
bezposrednio zwigzane z dystunkejg srodblonka sa najsilnicjszymi niezaleznymi

i
czynnikami odpowiedzialnymi za zmiennos¢ eGFR.

3. Biomarkery zakrzepowe sg niezaleznymi czynnikami predykcyjnymi niewydolnosci
nerek w badanej populacji.
4. Oznaczenie biomarkerow zakrzepowych w populacji chorych z HF moze potencjalnie

umozliwi¢ identyfikacje chorych zagrozonych niewydolnoscig nerek co wymaga

potwierdzenia w badaniach prospektywnych.

UWAGI | KOMENTARZE
Rozprawa doktorska lek. Pauli Polaskiej zostata przygotowana w sposob poprawny i
staranny, zardwno pod wzgledem naukowym, jak i edytorskim. Nie mam uwag
merytorycznych do przedstawionej dysertacji. Wyniki badania zastuguja na publikacje w
wersji pelnotekstowe;.
Korzystajge z przywiieju Recenzenta zwracam si¢ do Doktorantki z d\yoma pytaniami:
I. Ktore Lz analizowanych metod diagnostycznych mogtyby znalez¢ zastosowanie (by¢
moze po ich zmodyfikowaniu, badZ udoskonaleniu) w codziennej praktyce klinicznej?
2. Ktdry element przeprowadzonego badania stanowit dla Doktorantki najwigksze

wyzwanic?
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UWAGI KONCOWE ;
Podsumowujgc, uwazam, ze przedsta\.viona mi do recenzji rozprawa doktérska lek. Pauli
Potaskiej jest pracg wartodciowg pod wzgledem naukowym, dobrze przygotowang
warsztatowo 1 wnosi elementy pozrmkwczc w zakresie patofizjologii niewydolnoscig serca.
Stwierdzam, ze oceniana rozprawa doktorska lek. Pauli Potaskicj pt.. ,,Analiza zwigzku
wybranych markeréw krzepnigcia 1 funkcji $rodblonka z niewydolno$cig nerek w grupie
chorych z niewydolno$cig serca” spelnia wymogi stawiane rozprawom na stopnien naukowy
doktora nauk medycznych okreslone w art. 187 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o
szkolmictwic wyzszym 1 nauce (tj. Dz.U. z 2023 r., poz. 742 ze. zm.). Wnoszg zatem do
Wysokiej Rady Naukowej Narodowego [nstytutu Kardiologii w Warszawie o dopuszczenie

Doktorantki Iek. Pauli Potaskiej do dalszych etapow przewodu doktorskiego.
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Zabrze, 28.02.2024 dr hab. n. med. 1 n. o zdr. Jacek Niedzicla



