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Recenzja
rozprawy doktorskiej pani mgr Barbary Broers
p.t.: ,, Zmiennos¢ makroskladnikow mleka kobiecego w poczatkowym okresie laktacji w
porownaniu do mleka dawczyn z banku mleka kobiecego stosowanego w zywieniu

enteralnym noworodkow leczonych w Oddziale Intensywnej Terapii”

wykonanej pod kierunkiem prof. dr hab. Barbary Krolak-Olejnik
w Klinice Neonatologii

Uniwersytetu Medycznego im. Piastow Slaskich we Wroctawiu

Formalny opis rozprawy

Rozprawa doktorska mgr Barbary Broers obejmuje 85 stron maszynopisu i ma uktad typowy
dla prac doktorskich. Rozpoczyna si¢ streszczeniem w jezyku polskim i angielskim, po
ktérych nastgpuje spis zastosowanych skrotow. Wsrod skrotow dwukrotnie pojawia si¢ skrot
tygodni wieku cigzowego - jako Hbd i tc, wystarczajace byloby zastosowanie jednego ze
skrotow.

Wstep liczy 12 stron i zawiera 4 podrozdziaty ktére wprowadzaja czytelnika w zakres badan
opisanych w rozprawie. Po jednostronicowym przedstawieniu celow pracy nastgpuje opis
materiatow 1 metod (5 stron). Wyniki (34 strony) sa podzielone na 5 podrozdziatow, a
dyskusja liczy 9 stron. Rozprawa konczy si¢ jednostronicowym wykazem wnioskow, spisem

literatury zawierajacym 108 pozycji oraz spisem 14 rycin i 20 tabel.

Ocena merytoryczna

Wstep jest dobrym omoéwieniem zagadnien lezacych u podstawy przeprowadzonych badan.



W obszerny sposob omoéwiono korzysci zwigzane z karmieniem piersia 1 sposoby
upowszechniania tej formy karmienia w$rdd kobiet po porodzie, a takze sktad mleka
kobiecego z uwzglednieniem roznic wynikajacych z czasu trwania cigzy. W tabeli 1
przedstawiajacej korzysci wynikajace z karmienia naturalnego uzyto niezrozumiatych
sformutowan np. ,,rozw6j neurologiczny noworodkéw” — ale jaki jest?, lepszy czy gorszy?;
,Wpltyw na regulacj¢ hormonalng po porodzie 1”; ,,oksytocyna jako terapia zwigzkéw migdzy
rodzicem a dzieckiem 1”. W oddzielnym podrozdziale omowiono zasady funkcjonowania
bankow mleka kobiecego, niestety bez analizy wartosci mleka pozyskanego od honorowych

dawczyn 1 rdéznic pomiedzy ,,$wiezo” pozyskanym mlekiem, a mlekiem po pasteryzacji.

Zalozenia i cele pracy (cztery szczegotowe) zostaty sformutowane poprawnie.

Material i metody zostaty opisane w trzech podrozdziatach obejmujacych charakterystyke
grupy badawczej oraz materiatu badawczego, opis metody analizy sktadu mleka i metody
badania statystycznego uzyskanych wynikow.

W opisie charakterystyki grupy badawczej i metodyki zbrakto jasnej informacji w zaleznosci
od jakich czynnikéw ze strony matki (np. wiek, kolejnos¢ cigzy) i dziecka (pte¢) analizowany
bedzie sktad mleka. Dopiero w oparciu o wyniki badan mozna si¢ zorientowaé, ze przy
porodach przedwczesnych takg analize prowadzono w zalezno$ci od wieku matki, terminu
porodu 1 pory dnia, kiedy matka $ciggneta pokarm. W przypadku porodéw noworodkow
donoszonych sktad mleka analizowano dodatkowo w odniesieniu do liczby porodéw, sposobu
ukonczenia cigzy i plci dziecka.

Brakuje rdwniez informacji czy mleko w 7 i 14 dniu po porodzie zostato pozyskane od tych
samych kobiet, szczegdlnie w przypadku kiedy cigza zakonczyta si¢ przedwczesnie- w 7 dniu
po porodzie badano mleko od 25 kobiet, a w 14 od 22.

Zbednym wydaje si¢ przedstawienie oddzielnych kryteriow wlaczenia i wylaczenia dla
kobiet, ktore urodzity o czasie i urodzity przedwczesnie — kryteria sg takie same poza
terminem ukonczenia cigzy.

Szkoda, ze charakterystyki grupy badanej nie przedstawiono w tabeli, pozwolitloby to na
lepsze zobrazowanie poszczegdlnych podgrup i1 uniknigcie braku informacji na temat wieku
kobiet, sposobu porodu, pici noworodkow matek, ktore urodzily przedwczesnie.

W tej czgsci pojawily sie rowniez nieprawidtowosci stylistyczne ,,Sposéb ukonczenia cigzy
po cieciu cesarskim (n=12) jak rdwniez po porodzie fizjologicznym (n=12).”

Opis metody analizy sktadu mleka oraz analizy statystycznej zostat przedstawiony w sposob



WYyczerpujacy.

W rozdziale ,,Wyniki i analiza danych” jako pierwsze zostaty przedstawione wyniki badan
mleka kobiet, ktore urodzity o czasie.

W tabeli 5 przedstawiono zawarto$¢ podstawowych sktadnikow mleka w zaleznosci od dnia 1
godziny jego pobrania. W legendzie tabeli zabraklo wyjasnienia skrotow dR, dW.
Przedstawiono w niej wyniki testu Kolmogorowa-Smirnowa, na temat ktérego brak
informacji w opisie zastosowanych metod statystycznych (dla oceny rozktadu zebranych
wynikéw wymieniony jest test Shapiro-Wilka).

Opis wynikow analizy statystycznej makroskladnikow mleka jest mato czytelny ze wzgledu
na wprowadzenie zbyt wielu akapitéw, przez co trudno zorientowaé sie, ktoérego sktadnika
pokarmu ta analiza dotyczy.

Dobrze bytoby przedstawi¢ np. w tabelach rowniez wyniki analiz korelacji rodzaju porodu
czy plci dziecka z zawarto$cia makrosktadnikow w pokarmie matek noworodkow
donoszonych skoro taka analiz¢ wykonano - w tekscie jest jedynie krotka informacja o braku
wykazania istotnych zalezno$ci.

W tabeli 7 potaczono wyniki badania makrosktadnikéw mleka z danymi opisujagcymi grupe,
ktére to dane powinny znalez¢ si¢ w czesci ,,Materiat i metody”.

W tabeli 13 btednie wpisano 14dW zamiast 7dW.

Nie przedstawiono wynikoOw analizy poroéwnawczej kalorycznosci mleka kobiet, ktore
urodzily przedwczesnie i1 o czasie, jedynie wniosek, ze wigkszg kaloryczno$¢ ma pokarm
matek wczesniakow, a sita efektu jest duza.

Brak rowniez wynikow analizy pordwnawczej odno$nie zawarto$ci suchej masy i biatka
prawdziwego w mleku matek w zaleznosci od czasu ukonczenia cigzy (przedwczesnie vs o
czasie). W grupie matek, ktore urodzity przedwczesnie przeanalizowano jedynie wptyw
sposobu porodu na zawarto$¢ tych dwoch sktadnikéw mleka. Dlaczego przeprowadzono taka
analiz¢ wylacznie dla tych sktadnikow pokarmu, skoro w grupie kobiet rodzacych o czasie
przeanalizowano wszystkie makrosktadniki pokarmu w zaleznos$ci od rodzaju porodu?
Poniewaz tytutem pracy jest zmienno$¢ makrosktadnikow mleka kobiecego w poréwnaniu do
mleka dawczyn, uwazam, ze charakterystyka grupy dawczyn mleka powinna zostaé
przedstawiona w rozdziale Materiat i metody, a w rozdziale Wyniki i analiza danych
doktorantka powinna skupi¢ si¢ na wynikach badan pozyskanego od nich mleka.

Stwierdzono, ze: ,,Zawartos¢ biatka prawdziwego w mleku (dawczyn) korelowata dodatnio z

zawartoscig biatka.”- czy podobne korelacje przeprowadzono roéwniez w odniesieniu do



mleka matek noworodkéw donoszonych i1 wczesniakow? Czy taka korelacja wystepuje
wyjatkowo tylko w mleku dawczyn?

Nie zaprezentowano wynikow korelacji wieku dawczyn, ich rodnosci, liczebnosci ptodéw z
zawarto$cig makrosktadnikéw w pozyskanym od nich mleku, jest jedynie krotka informacja,
ze takiej zaleznosci nie odnotowano.

W dalszej cze$ci rozdzialu podano informacje, ze ,,w grupie kobiet, ktére wielokrotnie
oddawaty mleko do BMK odnotowano istotne, dodatnie zalezno$ci pomi¢dzy czasem w jakim

2

oddano mleko, a zawartos$cig thuszczu ...1 kaloryczno$cia mleka...”. Czy wielokrotnie
oznacza wigcej niz 1 raz? - brak informacji w metodyce.

Analizg¢ porownawcza makroelementéw mleka kobiet, ktore urodzity o czasie i przedwczesnie
z mlekiem dawczyn przedstawiono za pomoca 5 rycin. Niestety ryciny z uwagi na
zastosowane kolory sg mato czytelne, a zmiana kolorystyki (np. kolor czerwony raz oznacza
wartos$ci srednie dla mleka z BMK, a raz dla mleka matek wcze$niakow) dodatkowo utrudnia
ich interpretacje.

Przedstawione uwagi dotycza jedynie czesci redakcyjnej, sposobu prezentacji wynikow.
Poziom merytoryczny przeprowadzonych badan, dobdor grup, metod statystycznych
zastosowanych do analizy uzyskanych wynikéw jest satysfakcjonujgcy. Podstawowg zaletg
omawianych badan jest ich uzyteczno$¢ kliniczna. Dzigki informacjom jak zmienia si¢
zawarto$¢ makrosktadnikow w mleku kobiecym, nie tylko w ciggu doby, ale i z uptywem
czasu, mozna bedzie lepiej dobra¢ mleko do potrzeb wczesniaka. Latwiej tez wyodrebnié

grup¢ honorowych dawczyn mleka o potencjalnie najbardziej pozadanym jego sktadzie.

Dyskusja jest obszerna, $wiadczy o doskonatej znajomosci autorki omawianej problematyki.
Nie mniej jednak zawiera duzo informacji, ktére raczej powinny znalez¢ si¢ we wstepie jak
np. opis metody odciggania pokarmu, dziatania BMK, czy pasteryzacji mleka, co nie bylo
przedmiotem badania. Dyskusja stuzy oméwieniu uzyskanych wynikéw badan w kontekscie
dostgpnych danych literaturowych, a w omawianej pracy rzetelnie przedstawiono zagadnienia
w oparciu o literature, ale czesto brakuje odniesienia do uzyskanych wiasnych wynikow. W
innych miejscach wyniki wlasne omawiane sg bez nawigzania do odnos$nikow literaturowych.

Stwarza to wrazenie chaosu.

Whioski zostaty poprawnie sformutowane i odpowiadaja celowi pracy.






