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Recenzja rozprawy na stopien doktora nauk medycznych
lekarza Radomira Reszke
pt. ,Interdyscyplinarne aspekty swigdu skéry”.

Lekarz Radomir Reszke ukonczyt studia w 2014 r. na Wydziale Lekarskim
UM we Wroctawiu. Po odbyciu rocznego stazu rozpoczat prace jako lekarz
rezydent w Samodzielnym Publicznym Szpitalu Klinicznym nr 1 we
Wroctawiu/Uniwersytecki Szpital Kliniczny we Wroctawiu w Katedrze i Klinice
Dermatologii, Wenerologii i Alergologii.

Od 2015 do chwili obecnej jest studentem studium doktoranckiego
(stacjonarne studia doktoranckie).

Lekarz Radomir Reszke uczestniczyt w trzech szkoleniach
miedzynarodowych w latach 2017-2019 (Bruksela, Warszawa, Amsterdam).

W latach 2012-2014 byt czionkiem studenckiego kofta naukowego
Dermatologii Eksperymentalnej.

Na Forum Mtodych Polskiego Towarzystwa Dermatologicznego w 2014 r.
(Warszawa) i 2017 r. (k6dZ) prace Jego autorstwa zostaly wyrdzinione.
Natomiast w 2018 r. uzyskat Nagrode Zespotowg Stopnia | JM Rektora UM we
Wroctawiu za Wazne i Tworcze Osiggniecia w Pracy Naukowej.

Jest cztonkiem Polskiego Towarzystwa Dermatologicznego od 2015 r., a
od 2017 r. European Academy of Dermatology and Venereology (EADV).
Natomiast od 2019 r. nalezy do International Dermoscopy Society (IDS),
European Society for Lasers and Energy Based Devices (ESLD) i International
Forum for the Study of Itch (IFSI).

Jest wspotautorem 31 prac pefnych (w tym prac oryginalnych,
kazuistycznych i poglagdowych z wytgczeniem prac stanowigcych cykl publikacji
do Rozprawy Doktorskiej), a w 15 jest pierwszym autorem. tgczny IF tych
publikacji jest imponujacy i wynosi 14.271. Doktorant jest réwniez
wspofautorem 10 doniesien zjazdowych przedstawianych na zjazdach
krajowych i zagranicznych (Belgia, Niemcy) i nalezy podkresli¢, iz w 7 pracach
jest pierwszym autorem.
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Swiad to najczestszy objaw spotykany w codziennej praktyce
dermatologicznej, stanowigcy takie coraz czedciej powainy problem
interdyscyplinarny pojawiajacy sie w przebiegu wielu schorzen migdzy innymi
internistycznych czy psychiatrycznych. Istotny problem zaréwno dla lekarzy
jak i pacjentéw stanowi $wiad, ktérego objawy utrzymujg sig powyzej 6
tygodni. Jest to $wiad przewlekly, ktéry wplywa ujemnie na jako$¢ zycia
chorego, utrudnia codzienne funkcjonowanie, kontakty spofeczne, Zycie
rodzinne, zawodowe, seksualne oraz zakidca sen. Swigd to nieprzyjemne
odczucie prowadzagce do drapania sie. Do najwazniejszych chordb skory
przebiegajacych ze swigdem nalezg: atopowe zapalenie skory, rézne odmiany
wyprysku, pokrzywka, tuszczyca, liszaj ptaski, opryszczkowate zapalenie skory,
pemfigoid, pierwotne skérne chtoniaki T-komorkowe oraz zakazenia
pasozytnicze.

Dlatego z uznaniem nalezy sie odnie$¢ do podjetego w rozprawie
doktorskiej zadania, poniewaz kazda praca moze dostarczy¢ dodatkowych
danych na ten temat, stad wybdr powyzszego tematu pracy doktorskiej uznaje
za trafny, a przeprowadzenie badan w tym zakresie za zasadne. Uwazam, ze
temat pracy jest niezwykle aktualny i istotny. Moge pogratulowac
doktorantowi wyboru trudnego tematu pracy doktorskiej wymagajgcego
duzej wspoétpracy z badanymi.

Celem pracy doktorskiej bytlo wybitne poszerzenie wiedzy z zakresu
interdyscyplinarnych aspektéw $wigdu skory.

Zgodnie z 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 i §
6.3 Rozporzadzenia Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego z dnia 30 wrzesnia
2016r. w sprawie szczegbtowego trybu i warunkéw przeprowadzenia
czynnosci w przewodzie doktorskim, w postepowaniu habilitacyjnym oraz
postepowaniu o nadanie tytutu profesora, osiggniecie naukowe obejmuje cykl
publikacji sktadajgcych sie z trzech prac naukowych - w tym jednej pogladowej
i dwoch oryginalnych o tacznej punktacji IF 9.91 i MNiSW/KBN 105 pkt.

Cykl publikacji dotyczy $wigdu pt. ,Interdyscyplinarne aspekty Swigdu
skory”. Doktorant w tych trzech pracach jest pierwszym autorem. Dwie prace
ukazaly sie w Acta Dermato-Venereologica w 2019 r., a jedna w 2018 r. w
Dermatologic Clinics.

Pierwsza praca jest praca oryginalng i dotyczy $wigdu w fuszczycy. W
pracy tej przedstawiono doktadne cechy kliniczne swigdu przewlekfego u 143
chorych (83 mezczyzn i 60 kobiet) na tuszczyce w odniesieniu do réznych grup
wiekowych, choréb towarzyszgcych i farmakoterapii. Badanie fizykalne
przeprowadzono w oparciu o skale PASI, BSA, PGA, oceng piytek
paznokciowych i stopnia zrogowacenia skéry, natomiast do analizy
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przewlektego s$wiadu wykorzystano  4-stopniowy kwestionariusz $wigdu
(41Q), skale VRS, NRS. Narzedziem, ktére postuzyto do interpretacji i oceny
jakosci zycia chorych byt kwestionariusz jakosci zycia (DLQI) i 6-stopniowa
skala stygmatyzacji. Przewlekty Swiad zostat zdiagnozowany u 72% pacjentow i
nie stwierdzono réznic statystycznych jego wystepowania w réznych grupach
wiekowych chorych na tuszczyce tj. ponizej i powyiej 65 roku zycia, a
okolicami najczesciej objetymi dolegliwosciami byly konczyny dolne, plecy,
koficzyny gdrne i glowa. Doktorant wykazat, iz w grupie senioréw tj. chorych
powyzej 65 roku zycia wartodci kwestionariusza 411Q byly wyisze i rzadko
przewlekly Swigd wystepowat w potudnie, ale pojawiat sie w godzinach
wieczornych lub porannych oraz bardzo rzadko dotyczyt klatki piersiowej i
okolic genitalnych. Autor stwierdzif, ze przewlekly $wiad jest skorelowany z
przyjmowaniem aspiryny i stopniem zrogowacenia skory (kserozy). Autor
wykazal, ze u pacjentéw z fuszczycg, ktérzy maja rozpoznang astme
oskrzelowa, przewlekia obturacyjng chorobe ptuc, chorobe wrzodows lub
rownolegle chorowali na cukrzyce leczong insuling wystepuje bardziej
nasilony swigd (wyisze wartosci kwestionariusza 411Q). Wykazano, ie
wystepowanie swigdu w przebiegu tuszczycy wptywa na stopien obnizenia
jakosci zycia. U pacjentéw z tuszczyca, ktdrzy stosuja z powodu innych
towarzyszacych chordb réine leki dochodzi do interakcji preparatéw i
nasilenia $wigdu w tej grupie chorych. Podsumowujgc Doktorant stwierdzit, ze
Swiad jest waznym objawem tuszczycy w istotnym stopniu wptywajgcym na
dobrostan fizyczny i psychiczny chorych na tuszczyce, ze szczegdlnym
uwzglednieniem zaleznosci pomiedzy zastosowang terapiag o0gdlng
wspolistniejgcych schorzen ogdlnoustrojowych.

Druga praca jest rowniez pracg oryginalng, ktora dotyczy swigdu ludzi w
wieku podesziym. W pracy tej rozpatrywano szczegétowe cechy kliniczne
przewlekiego swigdu wsrdd 54 oséb (z grupy 153 oséb zakwalifikowanych do
badania) w wieku 65-95 lat, hospitalizowanych na oddziale geriatrycznym oraz
wptywu chordb wspdtistniejacych i farmakoterapii. Doktorant zaobserwowat,
ze $wiad przewlekly wystepuje przede wszystkim u pacjentow
dermatologicznych, neurologicznych i znacznie czesciej u kobiet. Oceny
parametrow czestotliwosci i nasilenia $wigdu oraz jakosci zycia dokonywano
na podstawie kwestionariuszy i skal analogicznie jak w pracy nr 1. Przewlekty
Swiad w tej grupie pacjentow obserwowano, takze w przypadku wirusowego
zapalenia watroby, plamicy, fagodnego przerostu prostaty, a takie
podwyzszonego stezenia kreatyniny w surowicy. Swiad byt przede wszystkim
zlokalizowany w obrebie konczyn dolnych i plecéw. Doktorant stwierdzit, iz
uposledzenie jakosci zycia os6b z przewlektym $wiagdem w badanej grupie
pacjentéw bylo stosunkowo niskie w poréwnaniu z innymi pracami. Ze
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schorzent dermatologicznych swigd przewlekly obserwowano w atopowym
zapaleniu skory. Doktorant stwierdzit, ze u tych pacjentow aktywnosé fizyczna
(pocenie czy pocieranie ubran) nasilata z jednej strony swiad, a z drugiej
strony stuzyla jako czynnik ochronny, poniewaz zapewniata psychiczne
oderwanie sie od swigdu. Autor zauwazyl, ze podanie w przewlekiym swigdzie
u ludzi starszych heparyny o niskiej masie czgsteczkowej znacznie zmniejsza
dolegliwosdci. Wyniki tego badania potwierdzajg role interdyscyplinarnego
podejscia diagnostycznego i terapeutycznego u chorych w podesztym wieku z
przewlektym swigdem. Wykazano, ze pacjenci geriatryczni z przewleklym
$wigdem powinni korzysta¢ z holistycznego i interdyscyplinarnego podejécia,
aby sukces terapeutyczny zostat osiggniety.

Trzecia praca jest pracg poglagdowa dotyczaca przewleklego swigdu w
schytkowej niewydolnosci nerek, gdzie Doktorant doktadnie omawia
epidemiologie, patogeneze, morfologie kliniczng, jakos¢ zycia i leczenie
swigdu w przewlekte] niewydolnosci nerek. Przyczyna swigdu u chorych z
przewlekig chorobg nerek jest wieloczynnikowa i nie do konca jasna. Wsréd
potencjalnych czynnikéw sprawczych wymienia sie zaburzenia w obrebie
gospodarki fosforanowo-wapniowej, nadmierne uwalnianie histaminy,
neuropatie obwodowgs, wzrost stezenia parathormonu we krwi, zaburzenia
homeostazy, tryptazy i chymazy, dysregulacje receptoréw opioidowych i
czynnik najwazniejszy tj. suchos¢ skory. Suchos¢ skéry moze obnizac préog
swigdu zwiekszajac tym samym jego czestos¢ i nasilenie. Znaczne obcigzenie
chorobg powoduje obnizenie jakosci zycia z zaburzeniami nastroju,
trudnosciami w zasypianiu, objawami depresyjnymi i zwiekszong sSmiertelnos¢
o0s6b dotknietych. Terapia miejscowa (emolienty, inhibitory kalcyneuryny),
fototerapia (UV-B) i ogdlnoustrojowa terapia (leki przeciwpadaczkowe,
agonisci i antagonisci opioidow) czesciowo redukujg dolegliwosci swigdowe w
tej grupie chorych.

Podjecie ciekawego problemu badawczego, dobdr odpowiedniego
materiatu badawczego, przygotowanie materiatu klinicznego, umiejetnosé
interpretacji uzyskanych wynikéw $wiadczg o doskonatym przygotowaniu
merytorycznym, co jest niewatpliwg zastuga promotora.

Za najwazniejsze i nowatorskie z tych trzech prac uwazam prace
oryginalng dotyczaca $wigdu u ludzi starszych oraz prace pogladows
dotyczacy przewlektego swigdu w schytkowej niewydolnosci nerek.

W podsumowaniu stwierdzam, ze przedstawiona do oceny rozprawa
doktorska lekarza Radomira Reszke stanowi oryginalny i wiasny wkiad Autora
w rozwoj wiedzy medycznej.

Rozprawa doktorska lekarza medycyny Radomira Reszke pt.
yinterdyscyplinarne aspekty swigdu skory” odpowiada merytorycznym i
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formalnym wymogom stawianym pracom na stopier doktora nauk
medycznych.

Reasumujgc oceniam wysoko prace doktorskg, ktéra stanowi interesujgce
oraz wazne opracowanie. W zwigzku z powyzszym mam zaszczyt przediozyc
Panu Przewodniczacemu oraz Radzie Dyscypliny Nauki Medyczne Wydziatu
Lekarskiego UM we Wroctawiu wniosek o dopuszczenie lekarza medycyny
Radomira Reszke do dalszych etapéw przewodu doktorskiego.

Jednoczesnie zwracam sie z prosba do Pana Przewodniczacego i Rady
Dyscypliny Nauki Medyczne Wydziatu Lekarskiego UM we Wroctawiu o
wyroznienie pracy doktorskiej lekarza medycyny Radomira Reszke ze wzgledu
na oryginalno$¢, bardzo dobrg strone merytoryczng, duze znaczenie
praktyczne, nowatorskie badania, starannos¢ wykonania, doskonatg
dokumentacje otrzymanych wynikéw, rzetelnos$¢ analizy oraz wysoki poziom
naukowy rozprawy.
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