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tel. 32 33 Ferig rf"i‘);?&:'f)";pilg\,2%13aoktorskiej napisanej przez lek. Monike Ponikowska pod
tytulem ,,Rola badania ultrasonograficznego oraz wybranych biomarkerow
W prognozowaniu ewolucji zmian we wczesnym niezréznicowanym
zapaleniu stawow”

1. Zapalenia stawow stanowig ciagle trudna do poznania grupg chorob. Nie
ulega watpliwosci, ze jest to grupa zréznicowana i przyszte lata pozwola
wyrozni¢ bardziej okreslone podtypy choroby. Niestety, ciagle mato
wiadomo o etiopatogenezie omawianych choréb. Z drugiej strony dwie
ostatnie dekady to bardzo znaczacy postep w leczeniu zapalefi stawdw.
Leczenie to ze wspomnianych wyze]j przyczyn jest ciagle objawowe.
Mimo sporych obszaréw niewiedzy, za szczegdlnie wazne przyjmuje si¢
wezesne wdrozenie leczenia lekami modyfikujgcymi przebieg choroby,
ktore nie tylko zapobiega rozwojowi nieodwracalnych zmian
strukturalnych, ale u czgéci chorych pozwala na uzyskanie dlugotrwalej
I glebokiej remisji, ktéra w jakim$ stopniu moze byé¢ uwazana za
»czgsciowe wyleczenie”. Dlatego tak istotne jest okre$lanie czynnikow
pozwalajacych na wczesne rozpoznanie i zréznicowanie zapalenia
stawow. Wybor tematu uwazam za wlasciwy, ciekawy i w pelni zgodny
z aktualnym stanem badan.

2. Z wuznaniem przeczytalem wstep, w ktérym, juz na poczatku,
Doktorantka analizuje problemy nomenklaturowe. Dotycza one
zarowno czasu trwania (co to znaczy ,wczesne”) jak i odroznienia
wezesnego  niezroznicowanego zapalenia stawdéw od  wczesnego
reumatoidalnego zapalenia stawéw. Niestety, wiele pytan w tym
zakresie ciggle pozostaje bez odpowiedzi, bo kryteria klasyfikacyjne
reumatoidalnego zapalenia stawéw maja charakter ogélny i OpiSOwWYy.
Intuicyjnie wyczuwamy, ze zapalenie stawow moze mieé bardzo rézng
etiologig, mimo zblizonego czy wrecz identycznego obrazu klinicznego,

chociazby wspomne rzadko rozpoznawane wirusowe zapalenia stawéw.



Wszystko to raz jeszcze potwierdza celowo$¢ podjetych przez
Doktorantke badan, ktore dobrze wpisujg si¢ w nurt wspotczesne]
reumatologii.

. Calo$é rozprawy zawarta jest w trzech publikacjach. Sg to wartosciowe
opracowania z istotnym wkiadem Doktorantki. Dwie prace dotycza
badania ultrasonograficznego, a jedna wskaznikow immunologicznych
i biochemicznych. Prace sag w pelni spoiste tematycznie, stanowig
oryginalng dobrze zaplanowang i wykonang analize waznego problemu
medycznego. Maja aspekt tak poznawczy jak i aplikacyjny — moga
znalezé zastosowanie w praktyce klinicznej.

Wyniki wszystkich prac stanowigcych podstawe rozprawy doktorskiej
sa poddane dyskusji, poza tym W rozprawie znajduje si¢
podsumowujace oméwienie wynikow. Jest ono zestawieniem wlasnych
badaf z danymi literaturowymi i potwierdza bardzo dobre rozeznanie
Doktorantki w pi$miennictwie dotyczacym Jej zainteresowan
badawczych, a takze wskazuje na nie przecenianie wlasnych obserwacji.
. Rozprawe doktorska konczy 6 wnioskow majacych, w czesci, charakter
podsumowania wynikéw. Wskazujg one na role badania
ultrasonograficznego we wstgpnym wyborze chorych, u ktorych jest
zwiekszone prawdopodobiefistwo rozwoju reumatoidalnego zapalenia
stawéw. Istotne sa obserwacje o znaczeniu praktycznym, takie jak
konieczno$é oceny stawow stop i Sciegien oraz mozliwosci
zmniejszenia liczby badanych stawow bez zmniejszenia czutosci 1
swoistodci badania. Na uwage zastuguja tez obserwacje o roli
oznaczania przeciwcial przeciwko cytrulinowanemu peptydowi alfa-
enolazy i przeciwko cytrulinowanej wimentynie.

Rozprawa doktorska p. Moniki Ponikowskiej jest nowoczesnym,
oryginalnym, dobrze zaplanowanym i wykonanym oraz wiasciwie
przedstawionym opracowaniem naukowym. Nie mam uwag

krytycznych. Z nawyku redaktora wskazuje Kolezance Monice



Ponikowskiej kilka ,po$lizgow piora”, ktére prosze uprzejmie
potraktowaé wylgcznie, jakie moje dobre rady na przysztos¢. 1 tak, nie
ma terminu ,,opad Biernackiego” a skrét ,,OB” oznacza odczyn
Biernackiego lub odczyn opadania krwinek czerwonych (str. 39),
podobnie ,morfologia” to nauka, a oznacza si¢ morfologi¢ krwi
obwodowej (str. 39). Ilo$¢ dotyczy parametrow niepoliczalnych a liczba
dotyczy wskaznikow policzalnych, tak, wiec mowimy o ,liczbie
stawow” a nie ,,ilosci stawow” (str. 59). Obecnos¢ raczej dotyczy osob
a przeciwciata wystepujg a nie ,,s3 obecne”. To jednak by¢ moze juz
nadmierne dazenie do czystosci jezyka. W pismiennictwie w tytutach
angielskich zdarzyta sie dwukrotnie czesta pomytka. W jezyku
angielskim w tytule prawie wszystkie stowa rozpoczng si¢ wielkg liters,
ale juz cytujac tytut (przyktadowo w wykazie pismiennictwa) duzg literg
pisze sie jedynie pierwsze stowo i stowa, ktdre tego wymagaja zgodnie
z zasadami ortografii (np. imiona wiasne).

7. Podsumowujac, prace przeczytatem z uznaniem i przyjemnoscig. Jest
ona wartoéciowym, ciekawym i oryginalnym opracowaniem aktualnego
i waznego tematu badawczego. Stwierdzam, ze praca lek. Moniki
Ponikowskiej spetnia wszystkie prawne i zwyczajowe wymogi stawiane
rozprawom na stopien doktora nauk medycznych tym samym rozprawa
doktorska spetnia warunki okreslone w art. 13 ust. 1 ustawy z dnia 14
marca 2003 r. o stopniach naukowych i tytule naukowym oraz o
stopniach i tytule w zakresie sztuki (Dz. U. Nr 65, poz. 595, z pdzn.
zm.). Przedkladam Wysokiej Radzie Wydziatu wniosek o dopuszczeni
Kandydatki do dalszych etapéw przewodu doktorskiej. Gratuluje

Doktorantce i Promotorowi wielce udanej rozprawy.
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