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RECENZJA
rozprawy doktorskiej lekarz medycyny Karoliny Waszezuk ,,Czynna profilaktyka
choréb infekeyjnych oraz ocena czestosci wystepowania zakazen wirusem zapalenia
watroby typu B i wirusem zapalenia watroby typu C, u pacjentéw z nieswoistymi

zapaleniami jelit”
Rozprawa doktorska oparta jest o spojny tematycznie ponizszy cykl trzech publikacji:

1. Karolina Waszczuk. Ewa Waszczuk, Leszek Szenborn.: Can we better protect
patients with inflammatory bowel disease against infections - patient attitude and
personal immunization knowledge. Acta Gastroenterol Belg 2018:81:257-261.
IF: 0.630. Pkt. MNiSW/KBN: 15.000

2. Karolina Waszczuk, Ewa Waszczuk, Agata Mulak, Leszek Szenborn, Leszek
Paradowski.: A “cocoon immunization strategy’ among patients with inflammatory
bowel disease. Eur J Gastroenterol Hepatol 2015:27:249-253.

IF: 2.093. Pkt. MNiSW/KBN: 20.000

3. Ewa Waszczuk, Karolina Waszczuk, Agata Mulak, Leszek Paradowski.: Inadequate
seroprotection against hepatitis B virus and one detected case of hepatitis C virus infection
among patients with inflammatory bowel disease.

Eur J Gastroenterol Hepatol 2016:28:628-632.

IF: 1.968. Pkt. MNiSW/KBN: 20.000

Praca doktorska zostala wykonana w Klinice Pediatrii i Choréb Infekcyjnych
Uniwersytetu Medycznego im Piastow Slaskich we Wroctawiu po kierunkiem prof. dr hab.
med. Leszka Szenborna. Laczna punktacja cyklu wynosi 4,691 punktoéw IF oraz 55 pkt
MNiSW/KBN.




Ogoélnym celem przedstawionej do oceny rozprawy byta ocena ochrony przed
zakazeniami chorych z nieswoistymi zapaleniami jelit poprzez stosowanie szczepien u
samych chorych lub, w tzw. strategii kokonu, u domowego otoczenia chorych. Dodatkowo
zamierzano oceni¢ czesto$¢ zakazen WZW B 1 WZW C w grupie pacjentow z NZJ oraz
przeanalizowaé czynniki wplywajace na podejmowanie negatywnych decyzji o niepoddaniu
siebie lub rodziny zalecanym szczepieniom.

W kolejnych publikacjach Doktorantka dostarczyta unikalnych danych liczbowych
dotyczacych chorych z NZJ, w wielu przypadkach po raz pierwszy w $wiatowe] literaturze
medycznej lub w literaturze medycznej pochodzacej z Polski i Europy Srodkowo-Wschodniej
na temat:

- zaszczepienia pacjentow z NZJ zgodnie z obowigzujacym programem szczepien
ochronnych oraz specjalistycznymi rekomendacjami

- czynnikow wplywajacych na brak szczepienia i decyzje o rezygnacji lub zaniechaniu
szczepienia pacjentow z NZJ

- stopnia realizacji strategii kokonu wéréd pacjentéw z NZJ poprzez oceng stopnia
zaszczepienia dzieci mieszkajacych z pacjentami z NZJ

- czestosci wystepowania zakazen WZW B 1 WZW C u pacjentéw z NZJ

- rozkladu stezef poszczepiennych przeciwcial zabezpieczajacych przeciwko WZW B w

populacji chorych z NZJ

1.0Ocena merytoryczna

a) Na nieswoiste choroby zapalne jelita (chorobe Lesniowskiego-Crohna i na
wrzodziejgce zapalenia jelita grubego) choruje w Polsce ponad 50 000 osoéb. Szes¢dziesiat
procent z tych 0sob bylo, jest lub bedzie poddawana leczeniu immunosupresyjnemu w
roznych postaciach, ktore zwieksza ryzyko chorob infekcyjnych majacych cigzszy lub
powiklany przebieg w poréwnaniu do 0s6b bez immunosupresji i ktére zwicksza ryzyko
reaktywacji zakazen utajonych. Jednoczesnie obserwujemy zjawisko w wielu populacjach
(nie tylko polskiej), braku wiedzy, lekcewazenia lub jawnej wrogosci (ruchy anty-
szczepionkowe) przeciwko stosowaniu szczepien ochronnych — co w wypadku osob
poddawanych leczeniu immunosupresyjnemu jest szczeg6lnie wazne. Dane na temat
zachowan pacjentow oraz stopnia wyszczepiania w tej grupie chorych — sg bardzo skape.
Dlatego podjecie przez Doktorantke tego bardzo waznego tematu jest bardzo trafne i

oryginalne.




b) Uzyskane wyniki sg niezwykle wazne, przede wszystkim dlatego, ze pokazuja
fatalny poziom $wiadomosci na temat szczepien, oraz negatywny stosunek do szczepien w
grupie 0s6b i rodzin 0séb zagrozonych powiklaniami infekcyjnymi. Uzyskane dane mogg
mie¢ i miejmy nadzieje, ze bedg miec, wptyw na praktyke medyczna w kraju i spowodujg
podjecie dziatan praktycznych, promocyjnych dla tego typu dziatan. Doktorantka wykazata na
przyklad, ze pacjenci na NZJ majg BLEDNE lub niepelne informacje na temat szczepien
ochronnych. Takie dane MUSZA spowodowa¢ nasilenie dziatan edukacyjnych i
promocyjnych przez lekarzy kazdego typu w tym lekarzy POZ i lekarzy specjalistow
gastroenterologow. Doktorantka takze dostarczyta danych na temat realizacji strategii kokonu,
ktéra powinna by¢ promowana i stosowana w rodzinach 0oséb z NZJ. Dane na ten temat sg
unikalne w skali $wiatowej i zashuguja na omawianie oraz dalsze dziatania promujace. Dane
te moga by¢ tez podstawg do podjecia randomizowanych badan klinicznych oceniajgcych
efektywnos¢ tego typu dziatania, co dostarczytoby dodatkowych argumentow. Dodatkowa
praktyczna wartoscig cyklu prac doktorskich jest ocena realizacji zalecen towarzystw
zajmujacych sie NZJ na temat koniecznosci oceny wykonywania badan serologicznych w
kierunku WZW B 1 WZWC u kazdego chorego z nowo rozpoznanym NZJ oraz sprawdzanie
stezenia przeciwcial poszczepiennych anty HBs i ewentualna koniecznoscia podania dawki
przypominajgce;j.

¢) Rozprawa Doktorska lek med. Karoliny Waszczuk jest przygotowana perfekcyjnie
pod wzgledem formalno-jezykowym, stylistycznym i interpunkcyjnym. Nie zauwazylem

zadnych niedociggnig¢¢ pod tym wzgledem

2. Ocena metodologiczna

a) Pismiennictwo zaprezentowane w egzemplarzu dostarczonym mi do oceny jak i w
trzech oryginalnych doniesieniach zawiera najnowsze pozycje literaturowe, jest dobrze
dobrane i $wiadczy o osiggnietej przez Doktorantke umiejetnosci wykorzystywania
materialow zrédlowych do analizy swoich danych i pordwnywania ich z innymi punktami
odniesienia.

b) Doktorantka, co stwierdzam z duzg przyjemnoscia, posiada umiejetnosé trafnego 1
precyzyjnego formutowania probleméw i hipotez. Zapoznawani¢ si¢ z Rozprawa Doktorska
stanowilo przyjemnos¢, dzieki wiasnie umiejgtnosei precyzyjnego formulowania mysli
Doktorantki

¢) Metody i narzedzia badawcze zostaty prawidlowo dobrane do celéw Rozprawy

Doktorskiej. Doktorantka chciata zapoznaé si¢ z faktami na temat szczepiefi w grupie chorych




z NZJ oraz z opiniami chorych na temat roli szczepien i pozna¢ opinie tych chorych, ktoérzy
nie poddali szczepieniom siebie lub swoich bliskich. Jedynym narzedziem do tego typu badan
sg oczywiscie badania ankietowe. MozZna sobie oczywiscie wyobrazi¢ lepsze narzedzia
badawcze — takie jak np. rejestry medyczne choréb z NZJ. O ile mi jednak wiadomo
dostepne rejestry np. Rejestr Choroby Crohna — nie zbiera tego typu informacji. Nie jestem
tez pewien czy w NFZ sg dostgpne informacje na temat szczepien ochronnych w
subpopulacjach chorych. Biorac pod uwagg moje doswiadczenie osobiste — pozyskiwanie
takich danych jest b trudne, jesli nie niemozliwe. Mozna takze wyobrazi¢ sobie inny dobor
chorych do badan, nie obcigzony wada preselekeji. Czyli na przykiad — wylosowanie
reprezentatywnej 1 wigkszej grupy z chorych NZJ ( a nie tylko tych hospitalizowanych w
jednym os$rodku) — oraz dotarcie do nich z badaniem ankietowym, ale podejrzewam, ze w
obecnej dobie ochrony danych osobowych byloby to niemal niemozliwie. Wobec
powyzszego uwazam i zgadzam si¢ za Doktorantkg, ze wybrata metodyke badan jedyna
realistycznie dostepna dla swoich badan.

d) Uklad pracy i struktura podziatu tresci sg jasne, przejrzyste i mozna powiedzie
perfekcyjne. Rozprawa zawarta jest na 57 stronach (w tym zawarte sg reprinty cyklu
publikacji). Skiada si¢ z typowych rozdzialdéw: Wprowadzenia, Zatozen i celow pracy,
Reprintéw cyklu doktorskiego oraz Wnioskéw. Dodatkowo dostepna jest Bibliografia (56

wiasciwie dobranych pozycji) oraz Streszczenie.

3.Whniosek koncowy

Rozprawa doktorska lek med. Karoliny Waszczuk stanowi wazny wkiad w wiedze na
temat zagrozen chorobami zakaznymi u chorych z nieswoistymi zapaleniami jelit oraz
dostarcza niezwykle istotne dane na temat wiedzy i stosunku do szezepien ochronnych wsroéd
chorych na nieswoiste zapalenia jelit oraz wsrdd ich rodzin. Rozprawa doktorska i stanowigcy
jej czes¢ cykl publikacji ma bardzo wazny aspekt praktyczny dla nauki nie tylko w Polsce ale
na $wiecie z waznymi aspektami praktycznymi , ktore mozna nazwac ,,practice changing
research”

Wobec powyzszego Rozprawe Doktorskg oceniam jako bardzo wartosciows, w wielu
aspektach pionierska i speiniajgca wszystkie warunki pracy doktorskiej. Dlatego
przedkladam wniosek o dopuszczenie lekarz Karoliny Waszcezuk do dalszych etapow

przewodu doktorskiego oraz wnioskuje o wyréznienie.
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