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RECENZJA
rozprawy doktorskiej lekarza Andrzeja Wielgusa pt.:

Ocena zaleznosci pomiedzy rekonstrukcja wiezadla krzyzowego przedniego a
rozwojem zmian zwyrodnieniowych stawu kolanowego

Urazy stawu kolanowego nalezg do jednych z najczestszych w chirurgii
urazowo-ortopedycznej. Oprécz zlaman w tej okolicy czesto dochodzi do
uszkodzen wiezadlowych stawu kolanowego, a uszkodzenie wiezadla krzyzowego
przedniego nalezy do najczestszych uszkodzen wiezadlowych tego stawu. Z reguly
u miodych i aktywnych pacjentéw uszkodzenia wiezadia krzyzowego przedniego
nalezy leczy¢ operacyjnie, wykonujac jego rekonstrukcje. Mimo poprawy techniki
operacyjnej, nowoczesnych implantow nadal czesé chorych nie jest zadowolona z
funkcjonalﬁego wyniku leczenia.

W chwili obecnej doniesienia naukowe o rozwoju zmian zwyrodnieniowych
po rekonstrukcji wiezadla krzyZowego przedniego sa dos¢ skape i
niejednoznaczne.

Z tego powodu podjecie, przez Doktoranta badan nad tym trudnym, a
zarazem ciekawym zagadnieniem nalezy przyjac z duzym uznaniem.

Przedstawiona mi do oceny rozprawa doktorska lekarza Andrzeja Wielgusa
jest estetyczna monografia, obejmujaca 87 stron druku komputerowego,
uzupelnionych 31 tabelami oraz 9 rycinami. PiSmiennictwo specjalistyczne
obejmuje az 161 pozycji. .

Rozprawe doktorska lekarza Andrzeja Wielgusa rozpoczyna doS§c rozlegly
wstep w ktéorym Doktorant omawia problematyke zwigzang z anatomia stawu
kolanowego, epidemiologia i diagnostyka uszkodzen oraz metodami leczenia
uszkodzenn wiezadta krzyzowego przedniego. Rozdzial ten konczy aktualny stan
wiedzy na temat leczenia uszkodzen wiezadla krzyzowego przedniego.

Po tym wstepie Doktorant przedstawia zalozenia i cele swojej pracy.
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Celem rozprawy doktorskiej lekarza Andrzeja Wielgusa byla ocena wplywu
rekonstrukcji wiezadla krzyzowego przedniego technika franstibial’ na funkcje
pacjentow, a takze na rozwoj zmian zwyrodnieniowych operowanego stawu w
odleglym okresie obserwacji. Doktorant postanowil tez oceni¢ wplyw czynnikow
zaleznych od pacjenta na kierunek kanalu udowego i jego wplywu na wynik
rekonstrukcji w ocenie odlegte;.

W celu realizacji zamierzonyéh celow Doktorant ocenil wyniki leczenia
rekonstrukcji wiezadla krzyZowego przedniego u 40 pacjentéow, operowanych
wspomniang wyzej technika w Klinice Ortopedii i Traumatologii Narzadu Ruchu
USK we Wroclawiu w latach 2007-2012 z uzyciem autograftu ze sSciegien miesni
potsciegnistego oraz smuklego. Od kazdego pacjenta uzyskano zgode na udziat w
badaniu.

Na przeprowadzenie badan Doktorant uzyskat zgode Komisji Bioetycznej przy
Uniwersytecie Medycznym we Wroctawiu - nr 41 /2020 z dnia 27 stycznia 2020
roku.

Badania wykonano w okresie 10-13 lat po przeprowadzonym zabiegu
operacyjnym. Ocena obrazu klinicznego polegala na badaniu podmiotowym,
przedmiotowym oraz przedmiotowym z wykorzystaniem Rolimetru, przy pomocy
ktorego ktory mierzono w milimetrach przemieszczenie kosci piszczelowej
wzgledem uda. W kazdym przypadku wykonano takze badania radiologiczne
standardowe oraz stresowe z wykorzystaniem urzadzenia Telos. Szczegolnej
analizie poddano  kierunek  poprowadzenia kanalow udowych  oraz
przemieszczenia przedniej czesci kosci piszczelowej ocenianym na zdjeciach
stresowych. Dodatkowo oceniano natezenie dolegliwosci bélowych wg skali VAS.
W ocenie stabilnosci stawu wykorzystano test Lachmana, pivot shift i test Lelli, a
takze test szuflady przedniej i tylnej. '

Doktorant do oceny wynikéw badan zastosowal skale funkcjonalne, w tym
Lysholma-Tegnera, ACL-QoL oraz IKDC. Zmiany zwyrodnieniowe w stawach
kolanowych oceniano na podstawie skali Kellgrena-Lawrence.

Oceniajac kierunek przeprowadzenia'l kanalu udowego w projekcji AP
Doktorant podzielit chorych na 3 grupy, w zaleznosci od kata poprowadzenia
kanahi udowego.

Badania przeprowadzone przez Doktoranta wykazaty, ze u potowy badanych
pacjentéw nie wystepowaly zadne dolegliwosci bolowe, u pozostalych chorych byty

tylko niewielki okresowe dolegliwosci bélowe.



W badaniu fizykalnym test szuflady przedniej wykazal niestabilnosé u nieco
ponad 22% pacjentow, a test Lachmana u 17,5%. Ujemne testy kliniczne
stabilnosci byly istotnie polaczone z subiektywnym odczuwaniem stabilnosci oraz
z dobrymi wynikami skal funkcjonalnych. Podobnie uzyskano istotny
statystycznie zwiazek ujemnych testéw klinicznych z ujemnymi wynikami
badania Rolimetrem.

W badaniach radiologicznyrch stresowych z wykorzystaniem urzadzenia
Telos nie otrzymano wynikow pozwalajacych na wyznaczenie odpowiedniego
punktu odciecia pomiedzy prawidlowa i nieprawidlowa stabilnoscig stawu w
odniesieniu do innych badan. Nie wykazano istotnego statystycznie wplywu
przeprowadzonej rekonstrukcji na rozwdj zmian zwyrodnieniowych w stawie.

Wyniki badan opracowano statystycznie przy pomocy wybranych testow.

W kolejnym 5 rozdziale Doktorant omowit wyniki przeprowadzonych badan.
Dyskusja podzielona na logiczne podrozdzialy utatwia analize wynikow badan
przeprowadzonych przez Doktoranta.

Doktorant przeprowadza dojrzala i rzeczowa dyskusje w ktorej zawart
szczegotowa analize wynikow uzyskanych na podstawie przeprowadzonych badan.
Doktorant analizujac szczegolowo wyniki swoich badan czyni swoisty wklad w
rozwigzywaniu istotnych problemoéw zwigzanych z omawiang problematyka.
Polemika, ktora przeprowadza jest dojrzata i rzeczowa. Zawiera najistotniejsze
problemy poruszane w rozprawie doktorskiej. Poszczegdlne omawiane parametry
omawia z duza dokladnoscia.

Wnioski, w liczbie 5, zawarte po dyskusji stanowia podsumowanie badan
Autora. Wiekszos¢ z nich ma znaczenie praktyczne i poznawcze, a takze duze
znaczenie dla badaczy zajmujacych sie leczeniem urazéw stawu kolanowego.

Spis piSmiennictwa, zawarty po streszczeniu w jezyku polskim i angielskim
zawiera 161 pozycji i pochodzi z ostatnich 20 lat, poza rodzimym, w zasadzie
angielskojezyczne z dos¢ dobra reprezentacja prac z ostatnich 5 lat. Poszczegolne

pozycje piSmiennictwa sga poprawnie cytowane w rozprawie.

Moje uwagi do pracy to :
1. W rozprawie naukowej warto unika¢ potocznych okreslen jak np.
piszczel, tadniej bedzie uzywac formy kos¢ piszczelowa

2. Btedy stylistyczne omowitem z Doktorantem i Promotorem



Na podstawie oceny catosci pracy stwierdzam, ze Autor wykazal umiejetnosé
wyboru aktualnego zagadnienia naukowego, dobral wlasciwa metodyke pracy i
przeprowadzil badania stosujac prawidlowo dobrane metody. Wnioski pracy
zredagowal w oparciu o uzyskane wyniki, ktore, w mojej ocenie, maja znaczenie
praktyczne dla lekarzy zajmujacymi sie problematyka urazéw stawu kolanowego.

Rozprawa doktorska lekarza Andrzeja Wielgusa pt.: ,Ocena zaleznosci
pomiedzy rekonstrukcja wiezadlci krzyzowego przedniego a rozwojem zmian
zwyrodnieniowych stawu kolanowego” stanowi interesujacy i nowatorski dorobek
Autora i jednoczes$nie oryginalne podejscie do problemu naukowego jakim sg
problemy leczenia urazow stawu kolanowego. Przedstawiona mi do oceny praca
Swiadczy o umiejetnosci formutowania problemow i zalozen badawczych, a takze
o trafnosci wyboru metod i narzedzi badawczych

Rozprawa =zostala starannie napisana i estetycznie udokumentowana.
Doktorant wykazat duza dociekliwos¢ badawcza, dobre przygotowanie fachowe
oraz konsekwencje w realizacji wybranego zagadnienia naukowego. Przedstawiona
praca prezentuje dobra ogolna wiedze teoretyczna Kandydata w dyscyplinie nauk
medycznych, sam zas Kandydat udowodnil, ze potrafi samodzielnie przeprowadzic
ciekawe badania naukowe.

Praca ta daje podstawy do stwierdzenia, Zze rozprawa doktorska spelnia
warunki okreslone w art. 187 ust. 1-4 Ustawy z dnia 20 lipca 2018 roku - Prawo
o szkolnictwie wyzszym i nauce zgodnie z Dz.U. 2018 poz. 1668.

Z przekonaniem o jej wartosci naukowej, a szczegdlnie praktycznej, mam
zaszczyt przedstawic Przewodniczacej Rady Dyscypliny Nauki Medyczne
Uniwersytetu Medycznego we Wroctawiu wniosek o dopuszczenie lekarza

Andrzeja Wielgusa do dalszych etapow przewodu doktorskiego.
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