STRESZCZENIE PRACY W JEZYKU POLSKIM

Miazdzyca tetnic szyjnych jest przyczyna nie tylko udaréw madzgu czy przemijajacego

ataku niedokrwienia, ale w perspektywie dtuzszego czasu moze doprowadzac do pojawienia
sie deficytéw poznawczych. Nieleczone zaburzenia funkcji poznawczych prowadza do
powstania demencji, ktéra jest jedng z gtéwnych przyczyn niepetnosprawnosci i uzaleznienia
od 0s6b trzecich wsrdd oséb starszych. Na catym swiecie okoto 50 milionéw ludzi cierpi na
demencje, a wraz ze starzeniem sie populacji ilos¢ tych pacjentdw bedzie wzrastac, co stanowi
istotny problem kliniczny.

W rozprawie doktorskiej przeanalizowano funkcje poznawcze pacjentéw

zakwalifikowanych do operacji tetnicy szyjnej metodg klasyczng (50 chorych) i metoda
wewnatrznaczyniowq (20 chorych) za pomocg testow MoCA i CANTAB. Jako grupe kontrolng
przebadano pacjentéw z miazdzyca tetnic koriczyn dolnych (20 chorych) oraz pacjentow
zakwalifikowanych do operacji przepukliny pachwinowej, nieobcigzonych miazdzyca

(15 chorych). Po 6 miesigcach od zabiegu wykonano badania kontrolne i oceniono wptyw
zabiegu udrazniajgcego na funkcje poznawcze.

Uzyskane wyniki przedstawiono w formie tabelarycznej i opisowej. U pacjentow ze
zwezeniem tetnic szyjnych stwierdzono wystepowanie zaburzen funkcji poznawczych
wyrazonych jako wynik w skali MoCA ponizej 26 punktow (Srednia 24,21 punktow).

W pordwnaniu do pacjentéw bez miazdzycy, istotnie statystycznie réznice pojawity sie

w nastepujgcych domenach: uwaga (p<0.0001), funkcje wzrokowo — przestrzenne (p<0.0001),
pamiec¢ (p=0.0135), jezyk (p=0.0078) i nazywanie (p=0.0185). Pacjenci z przewlektym
niedokrwieniem konczyn dolnych réwniez prezentowali zaburzenia funkcji poznawczych
wyrazonych jako wynik MoCA ponizej 26 punktéw (25,1 punktéw). Po zastosowaniu modelu
regresji liniowej stwierdzono, ze na wynik testu MoCA najsilniej wptywa zwezenie tetnic
szyjnych, wiek i poziom edukacji, a w mniejszym stopniu przewlekte niedokrwienie konczyn
dolnych.

Po szesciu miesigcach od wykonane]j procedury u pacjentow ze zwezeniem tetnic

szyjnych, operowanych zaréwno klasycznie jak i wewnatrznaczyniowo, stwierdzono poprawe
w tescie MoCA. U pacjentow po operacji endarterektomii tetnic szyjnych (grupa 1) nastgpita
poprawa w pieciu z siedmiu domen badanych testem MoCA. Byty to: funkcje wzrokowo —

przestrzenne i wykonawcze (p=0.0496), nazywanie (p=0.0831), jezyk (p=0.0009),



abstrahowanie (p=0.0126), pamie¢ (p=0.0016). Dodatkowo istotnie statystycznie zwiekszyta
sie ilos¢ stéw wypowiadanych w trakcie jednej minuty (p=0.0062). Pozwolito to na ogdlny
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wzrost punktacji 0 1.52 i wzrost sredniego wyniku testu do ponad 26 punktow, kiedy to nie
rozpoznajemy juz MCl (p<0.0001).

U pacjentéw po operacji tetnic szyjnych metodg wewnatrznaczyniows (grupa 2)

rowniez osiggnieto poprawe w ogdlnej punktacji Srednio o 1.89 punktow i wzrost sredniego
wyniku testu powyzej 26 punktow (p=0.0016). Poprawa nastgpita w dwéch z siedmiu obszarow
badanych: w funkcjach wzrokowo — przestrzennych (p=0.0827) oraz w pamieci (p=0.0041).
Istotnie statystyczny wzrost odnotowano rowniez w liczbie wypowiedzianych stow

(p< 0.0001). W tescie CANTAB u pacjentéw operowanych zaréwno klasycznie jak

i wewnatrznaczyniowo wykazano poprawe w zakresie tych samych domen: pamieci wzrokowej
i uczenia sie, a takze pamieci operacyjnej i funkcji wykonawczych. U pacjentéw
zakwalifikowanych do operacji tetnic koriczyn dolnych oraz do operacji przepukliny nie
stwierdzono poprawy w zakresie funkcji poznawczych.

Po zastosowaniu modelu regresji krokowej wstecznej stwierdzono, ze na poprawe

funkcji poznawczych po zabiegu, mierzong skalg MoCA najsilniej wptywa wiek oraz niski
wynik testu na wizycie pierwszej. Im nizszy wynik poczatkowy, tym wyzsza jest wartosc
oczekiwanej poprawy funkcji poznawczych. Im starsza jest osoba, tym nizsza jest wartosc
oczekiwanej poprawy funkcji poznawczych. Rodzaj zabiegu, operowana strona czy choroby
wspotistniejgce nie majg wptywu na wielkos$¢ poprawy funkcji poznawczych po zabiegu.
Poprawa jest zwigzana bezposrednio z zabiegiem operacyjnym, a nie z ulgg po niepowiktanej
operacji czy efektem uczenia sie.

Podsumowujac w rozprawie doktorskiej wykazano, ze pacjenci ze zwezeniem tetnic

szyjnych prezentujg zaburzenia funkcji poznawczych oraz ze operacja, zaréwno metoda

klasyczng jak i wewnatrznaczyniowa, pozytywnie wptywa na poprawe tych funkcji.



