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Temat rozprawy: ,,Analiza wave intensity w ocenie interakcji sercowo-naczyniowej

w wybranych jednostkach chorobowych”

W kardiologii wiekszo$¢ naszych zainteresowar dotyczy serca lub naczyn jako odrgbnych
patologii. Z fizjologii wiemy, ze interakcje miedzy sercem a naczyniami maja miejsce.
Niestety zmiany obserwowane w tym zakresie w réznych patologiach ukfadu krazenia sg
rzadko dobrze rozumiane.

Co wiecej sama ocena interakcji sercowo-naczyniowych moze sprawiac trudnosci, metody
diagnostyczne sa mato dostgpne, a analiza wykonanych badan wymaga specjalistycznej
interpretacji.

W ta tematyke $wietnie wpisuje si¢ przedstawiona mi do recenzji praca doktorska
lek.med. Wojciecha Rycharda. Praca dotyczy analizy wave intensity w ocenie interakcji
sercowo-naczyniowej
w wybranych jednostkach chorobowych. Jest to temat ambitny, rzadko podejmowany
w pi$miennictwie. Badania prowadzone wsrod przez Doktoranta sg pracochtonne, majg
unikalny charakter, wymagaja wiedzy z zakresu fizjologii uktadu krazenia.

Warto podkresli¢, ze praca powstata w wiodgcym osrodku, jednym z niewielu w Polce,
ktéry od lat zajmuje sie badaniem interakgji sercowo-naczyniowych metoda wave intensity
i ma w tym zakresie z pewnoscia najwieksze doswiadczenie.

Dysertacja przygotowana jest zgodnie z wymogami stawianymi tego rodzaju pracom -
zawarta jest na 134 stronach — uktad pracy jest typowy, praca zawiera nastepujgce rozdziaty:
Wprowadzenie, Zatozenia i Cele Pracy, Materiat i metody, Wyniki, Dyskusja, Ograniczenia
badania, Zalety badania, Wnioski, Streszczenia w jezyku polskim i angielskim, Pimiennictwo.
Prace uzupetnia Spis tresci, Wykaz skrétéw zamieszczone na poczatku pracy. Redakcyjny

podziat pracy na rozdzialy i ich wzajemne proporcje nie budza zastrzezen.



Lektura Wstepu przygotowuje czytelnika do analizy dalszej czesci rozprawy oraz uzasadnia
kierunek prowadzonych badan. Wstep podzielony jest na dwie czgsci — w pierwszej
Doktorant przedstawia wskazniki interakcji sercowo-naczyniowej takie jak cisnienie tetna,
iloraz czasu przedwyrzutowego do czasu wyrzutu komory lewej (PEP/LVET) oraz sprzgzenie
komorowo-tetnicze (VAC). Druga czg$¢ wstepu poswiecona jest analizie wave intensity (WI) -
tematu wiodacego dysertacji.

Doktorant w sposob przejrzysty definiuje podstawowe pojecia dotyczace interakcji
sercowo-naczyniowych. Rozpoczyna od podstaw teoretycznych analizy wave intensity.
Nastepnie konsekwentnie przedstawia metody pomiaréw danych wymaganych do analizy.
Wprowadzenie obejmuje takze metody analizy wave intensity, w tym analize wypadkowej
krzywej oraz metode separacji fal. Wymienia zastosowanie kliniczne tej metody.

Z duzym zainteresowaniem przeczytatam caty Wstep - ta czgs¢ dysertacii mogtaby
stanowié¢ $wietny materiat na prace pogladowa. Swiadczy o dogtebnej wiedzy Doktoranta na
temat analizowanych, trudnych zjawisk z pogranicza fizjologii i patofizjologii uktadu krazenia.

Praca ma charakter poznawczy — celem pracy byta weryfikacja hipotezy, wedtug ktorej
analiza wave intensity u chorych z nadci$nieniem tetniczym i niewydolnoscia serca
z upoéledzong frakcja wyrzutowa (HFrEF) dostarcza nowych danych dotyczacych funkcji
uktadu krazenia. Cele szczegétowe sa bardzo ambitne — Doktorant wyniki analizy wave
intensity planowat odnie$¢ do tzw. standardowych parametrow sztywnosci naczyn,
wskaznikéw interakcji sercowo-naczyniowej w dwéch odrgbnych grupach badanych chorych
oraz w grupie kontrolnej. Dodatkowo w analizg Doktorant planowat wtaczy¢ wskazniki
echokardiograficzne funkcji skurczowej i rozkurczowej oraz wskazniki przerostu lewej
komory.

Do badan Doktorant wiaczyt tacznie 127 badanych, w tym chorych z nieleczonym
nadciénieniem tetniczym, chorych z HFrEF oraz osoby stanowigce grupg kontrolng. Badane
grupy roznity sie¢ pod wzgledem pici badanych — w grupie HFrEF byto az 80% mezczyzn,
w pozostatych grupach ten odsetek byt istotnie nizszy (32-39%).

Zastosowano szereg kryteriow wytaczenia z badania — gtownie zaburzen rytmu serca,
ktére w naturalny spoééb ograniczaja mozliwo$¢ niewtasciwej interpretacii zapisow
ultrasonograficznych.

Metodyka badania uwzgledniata badanie podmiotowe, badanie elektrokardiograficzne,

badania laboratoryjne - poddano ocenie stezenie kreatyniny i lipidogram,
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wystandaryzowany pomiar ci$nienia tetniczego oraz badanie ultrasonograficzne aparatem
Aloka ProSound 10 uwzgledniajgce badanie echokardiograficzne oraz badanie tetnicy szyjnej
wspodlnej metoda echo-tracking. Doktorant doktadnie opisuje zasady oceny / obliczen
parametréw sztywnosci naczyd — ta cze$¢ Metodyki uwzglednia pigkng dokumentacje
zdjeciowq przyktadowych badan naczyniowych.

Analiza statystyczna zostata dostosowana do postawionego celu badan.

Wyniki pracy przedstawiono bardzo rzetelnie na 43 stronach z wykorzystaniem 21 tabel.

Na wstepie Wynikéw Doktorant zamieszcza wartosci referencyjne parametrow analizy
wave intensity wyznaczone w grupie kontrolnej oraz okresla czynniki niezalezne
determinujace wartoéci W1, W2 oraz pola powierzchni zatamka fali odbite;j.

Nastepnie zamieszcza dane dotyczace grupy chorych z nadcisnieniem tetniczym
i poréwnuje je danymi grupy kontrolnej, wyznacza korelacje miedzy parametrami analizy
wave intensity a danymi klinicznymi. Zasadnicze réznice dotyczace badanych grup to
uposledzenie funkcji rozkurczowej i wzrost wskaznika masy lewej komory, zwiekszona
sztywnosé tetnicy szyjnej, podwyzszone cisnienie tgtna, wigksza wartos$¢ energii fali krwi
wyrzuconej z lewej komory (W1) oraz energia fali odbitej w krazeniu systemowym (wartos¢
NA) w grupie chorych z nadci$nieniem tgtniczym w poréwnaniu z grupa kontrolna.
Niezaleznym predyktorem parametru W1 okazato sig jedynie cisnienie tetna.

Doktorant prowadzi oddzielna analize w podgrupach chorych z nadci$nieniem tetniczym:
w zaleznoéci od obecnoéci przerostu lewej komory czy dysfunkcji rozkurczowej lewej
komory. Wazne obserwacje to stwierdzenie, ze wskazniki interakcji sercowo-naczyniowej
PEP/LVET i VAC nie réznity sig istotnie migdzy badanymi podgrupami a grupa kontrolna.
Z kolei wartoé¢ W1 — amplituda wczesnorozkurczowego zatamka fali wyrzutu krwi z lewej
komory byta wyizsza u chorych z nadciénieniem tetniczym niezaleznie od wystgpowania
przerostu czy dysfunkcji rozkurczowej komory lewej.

Podobna analiza przeprowadzona jest dla chorych z HFrEF. Analizujac PEP/LVET i VAC
stwierdzono uposledzenie interakcji sercowo-naczyniowych w poréwnaniu z grupa
kontrolng. Ten model kliniczny wykazat zupetnie inny obraz analizy wave intesity — oceniane
parametry W1, W2 i NA by’fy nizsze, ich wartosci korelowaty dodatnio ze wskaznikami funkcji
lewej komory oraz ujemnie ze wskaZnikami interakcji sercowo-naczyniowej: czasem

przedwyrzutowym PEP/LVET i wskaznikiem sprzgzenia komorowo-tetniczego VAC. Ta



ostatnia obserwacja ma nowatorski charakter i potencjalne znaczenie praktyczne dla
kompleksowego leczenia chorych z niewydolnoscig serca.

Chciatam podkreslié, ze wyniki sa przedstawione w sposéb przejrzysty — cenne s3
podsumowania poszczegdlnych czesci w formie specjalnych podrozdziatow, co przy
mnogosci parametréow utatwia ich zrozumienie.

Bardzo mocng strong pracy jest Dyskusja — $wietnie napisana pod wzglgdem
merytorycznym
i jezykowym. Podobnie jak pozostate czesci dysertacji — usystematyzowana — prowadzona
w kolejnych podrozdziatach odpowiadajacych podrozdziatom Wynikéw pracy. Wielokrotnie
Doktorant przytacza bardzo szczegétowe dane, takie liczbowe, z innych publikacji
poréwnujac je ze swoimi wynikami. Niektore ze swoich obserwacji traktuje jako ,typowe
zmiany obserwowane w nadci$nieniu tetniczym czy HFrEF”, a inne wifasciwie interpretuje
jako nowe obserwacje, ktére stara sie uzasadni¢ w oparciu o wiedzg z zakresu fizjologii czy
patofizjologii. Oczywiscie najwiecej miejsca poswieca danym na temat wave intensity.
W dyskusji mozna jednak znalez¢ odniesienia do badan epidemiologicznych czy
randomizowanych badan klinicznych poswigconych nadcisnieniu tetniczemu i HFrEF.

Tak prowadzona dyskusja $wiadczy o dogtebnej wiedzy kandydata z zakresu interakcji
sercowo-naczyniowych.

Warto podkresli¢, ze dyskusje koricza dwa wazne rozdziaty: Ograniczenia badania i Zalety
badania — kolejna cecha dobrze napisanej dysertacji naukowej. Doktorant jako ograniczenie
podaje: wykorzystanie danych z oceny tetnicy ramieniowej dla szacowania zmiany cisnienia
w tetnicy szyjnej. W mojej ocenie jest to standardowe postepowanie i stanowi ograniczenie
wszystkich tego typu badan. Ograniczeniem jest natomiast inter-observer variability
w ocenie W2 i NA siegajaca nawet powyzej 30%. Warto w tej czgsci wspomniec takze
o réznicach w ptci miedzy badanymi grupami.

Praca zawiera az 11 wnioskéw, ktére odnosza sie do wynikéw i doswiadczer zdobytych
w trakcie realizacji projektu. Wnioski odpowiadajg wyznaczonym szczeg6towym celom pracy.
Przy przygotowaniu pracy do druku — by¢ moze dwéch odregbnych publikacji — jednej
podejmujacej temat nadciénienia tetniczego, drugiej dotyczacej HFrEF — wnioski beda
wymagaty pewnego przeredagowania / uogdlnienia.

Whiaéciwie dobrane piémiennictwo utozone wedtug kolejnosci cytowan liczy 122 pozycji.



Chciatabym podkresli¢, ze oceniana rozprawa doktorska zostata opracowana nienagannie
pod wzgledem estetycznym i technicznym.
Drobne uwagi — sugerowatabym, aby:

e konsekwentnie stosowaé wprowadzone skréty np. HFrEF,

e poda¢ dane dotyczace intra- i inter-observer variability dla ocenianych parametrow
ultrasonograficznych w Metodyce pracy (pojedyncze informacje na ten temat
znalaztam w Ograniczeniach badania),

e uzywaé terminu ,stezenie”, a nie ,poziom” .. w odniesieniu np. do kreatyniny,

cholesterolu.
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stanowi dobrze opracowang dysertacje naukowa. Praca dotyczy trudnego problemu jakim sg
interakcje sercowo-naczyniowe w chorobach uktadu krazenia. Weryfikuje znaczenie
interakcji sercowo-naczyniowych w oparciu o standardowe parametry oraz analize wave
intensity w dwéch modelach klinicznych jakimi s3 nadcisnienie tetnicze i niewydolnosc¢ serca
z uposledzong funkcja skurczowa komory lewej — ostateczne whnioski pracy majg znaczenie
praktyczne.

Praca spetnia wymagania stawiane rozprawom na stopien doktora nauk medycznych,
aréwnoczeénie stanowi materiat, ktéry moze byé podstawg publikacji w czasopismie
naukowym.

Biorac pod uwage warto$¢ merytoryczna pracg oceniam bardzo wysoko i zgtaszam wniosek
o jej wyréznienie.

Mam zaszczyt przedstawi¢ Wysokiej Radzie Naukowej Wydziatu Lekarskiego Uniwersytetu
Medycznego im. Piastow Slaskich we Wroctawiu wniosek o dopuszczenie lek. Wojciecha

Rycharda do dalszych etapdw przewodu doktorskiego.

Katowice, 20.08.2019r.




