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RECENZJA ROZPRAWY DOKTORSKIEJ
Lek. Bogustawy Otpinskiej pt.:

»Wptyw wczesnej rehabilitacji pozawatowej na sztywnos¢ tetnicza u chorych z zawatem
serca”

Problem kliniczny i wybodr tematu

Choroby sercowo-naczyniowe sg gtéwng przyczyng zgondw w Polsce przed chorobami
onkologicznymi. Zawat serca stanowi najczestszg przyczyne zgondéw wsrdéd chordb sercowo-
naczyniowych. Smiertelno$¢ pozawatowa wynosi w Polsce okoto 30% w okresie trzyletnim i
wczesna rehabilitacja pozawatowa ma istotny wptyw na jej zmniejszenie, co stato sie jednym
z powodow w prowadzenia w Polsce programu Koordynowanej Opieki Specjalistycznej nad
Pacjentem po zawale serca (KOS-zawat). Posrdd sercowo-naczyniowych czynnikow ryzyka

ocena sztywnosci tetnic jest

We wstepie doktorantka omawia patofizjologie sztywnosci tetnic wraz z metodami jej
pomiaru, a takze zwigzek sztywnosci tetnic z chorobg wiencowgq. Przytacza dane z badan
epidemiologicznych dowodzgce wartosci pomiaréw sztywnosci tetnic jako czynnika
predykcyjnego incydentéw sercowo-naczyniowych i omawia strategie zmniejszania

sztywnosci tetnic. W dalszej czesci doktorantka przedstawia metody i znaczenie rehabilitacji
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kardiologicznej oraz zatozenia programu Koordynowanej Opieki Specjalistycznej dla Pacjenta

po zawale serca.

Wstepna czes$é rozprawy doktorskiej wskazuje na bardzo dobrg znajomosé tematu i swobode
poruszania sie w jego obrebie przez doktorantke. Podkresla to obszerne cytowane w pracy

pismiennictwo obejmujgce 190 pozycji, w tym 79 publikacji z okresu ostatnich 5 lat.
Cel pracy

Celem przeprowadzonych przez doktorantke badan byto:

- zbadanie parametrdow sztywnosci tetnic szyjnych u chorych z zawatem serca

- okreslenie czynnikow wptywajgcych na sztywnos¢ tetnic pacjentdéw z zawatem serca

- zbadanie wptywu wczesnej rehabilitacji kardiologicznej na wskazniki sztywnosci tetnic

szyjnych u tych chorych

- zbadanie wptywu wczesnej rehabilitacji kardiologicznej na czynniki wptywajgce na

sztywnosc tetnic szyjnych

- okreslenie predykatoréw uzyskania poprawy sztywnosci tetnic szyjnych po wczesnej

rehabilitacji kardiologicznej u chorych z zawatem serca

- zbadanie zaleznosci pomiedzy parametrami sztywnosci tetnicy szyjnej a wydolnoscia

fizyczng u chorych z zawatem serca po rehabilitacji kardiologicznej

Choroby-sercowo naczyniowe, a przede wszystkim ostry zawat serca to gtéwna
przyczyna zgondéw wsrdd Polakéw. Prewencja wtérna — interwencje zapobiegajace
nawrotom incydentéw sercowo-naczyniowych — jest niezwykle istotna. Dlatego wazna jest
identyfikacja oraz modyfikacja wszystkich czynnikdw ryzyka u pacjentow po zawale serca. W

kontekscie wczesnej rehabilitacji sadze, ze zbadanie wptywu programu rehabilitacyjnego na
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sztywnos¢ tetnic moze przynie$¢ wazne praktyczne informacje, ktére moga wptyngé na
przyszty ksztatt programu rehabilitacyjnego, a zwtaszcza umozliwi¢ personalizacje schematu

rehabilitacji dla réznych grup chorych po zawale serca.
Dlatego uwazam cel pracy za dobrze dobrany, wybér tematu za aktualny i wazny klinicznie.

Materiat i Metody
Pacjenci:

Doktorantka prowadzita badania w Oddziale Kardiologii Dolnoslgskiego Szpitala
Specjalistycznego im. Tadeusza Marciniaka. Do badan wigczyta 90 pacjentow (28 kobiet i 62
mezczyzn) hospitalizowanych w latach 2018-2019 z powodu zawatu serca (STEMI i NSTEMI),
objetych po wypisie ze szpitala programem Koordynowanej Opieki Specjalistycznej dla
Pacjenta po zawale serca. Grupe badang doktorantka podzielita wyjsciowo na dwie grupy: z
wyzszg i nizszg sztywnoscig tetnic. Grupe kontrolng stanowito 30 pacjentéw
hospitalizowanych z powodu zawatu serca, ktorzy z réznych przyczyn nie uczestniczyli w
programie wczesnej rehabilitacji. Po 6 tygodniach obie grupy zostaty podzielone na dwie
podgrupy: z poprawg i bez poprawy parametréw sztywnosci tetnic. Dodatkowo do badan
wiaczono grupe zdrowych osdb, ktdéra byta badana w celu ustalenia norm parametréw

sztywnosci tetnicy szyjnej w populacji zdrowe;j.
Metody badawcze:

W dalszej czesci doktorantka szczegétowo opisuje program rehabilitacyjny KOS-zawat, w
ktorym uczestniczyli badani pacjenci. W ramach programu rehabilitacyjnego uczestnicy
programu mieli wykonang prébe wysitkowg przed rozpoczeciem i po zakonczeniu
rehabilitacji. Pacjenci zostali zbadania i pobrano im krew do badan biochemicznych przed i
po 6 tygodniach. Badania obejmowaty gospodarke lipidowa, poziom glukozy, hemoglobiny

glikowanej, kreatyniny, NT-proBNP, troponiny T, CK-MB oraz CRP.
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Ocene sztywnosci tetnic wykonano metodg echo-tracking przy uzyciu aparatu Aloka-Hitachi
a-10 i glowicy liniowej wysokiej rozdzielczosci. Oceniano nastepujgce parametry sztywnosci
tetnic: wskaznik sztywnosci beta, modut Petersona, podatnos¢ tetnicy oraz lokalng
jednopunktowg predkos$¢ fali tetna. Ponadto wszyscy pacjenci mieli wykonane badanie

echokardiograficzne (w takcie pobytu i po 6 tygodniach).
Doktorantka uzyskata zgode Komisji Bioetycznej na przeprowadzenie badan.
Analiza Statystyczna:

Analize statystyczng przeprowadzono za pomocg programu STATISTICA v.13 i arkusza EXCEL.
Zmienne jako$ciowe byty oceniane przy uzyciu testu chi-kwadrat, istotnos¢ réznic zmiennych
ilosciowych za pomoca testu t-Studenta, a przybraku normalnego rozktadu — testem U
Manna-Whitneya. Dodatkowo w zaleznosci od potrzeb wykorzystywano inne testy, w tym

analize ROC. Wyniki uznawano za istotne, gdy wspétczynnik prawdopodobienstwa p< 0.05.

Metodyke przeprowadzonych badan, jak réwniez analize statystyczna uzyskanych wynikdéw

oceniam jako prawidtowe.

Wyniki badan i Dyskusja

Opis otrzymanych rezultatéw badani zawarto na 11 stronach maszynopisu, 18 tabelach oraz

11 rycinach. Dyskusja otrzymanych rezultatow obejmuje 27 stron pracy.

Jedyne moje zastrzezenie dotyczy stwierdzenia na stronie 51 cyt.: ,,stwierdzono korelacje na
poziomie tendencji statystycznej pomiedzy wyjsciowa wartoscig beta i wyjsciowg wartoscia
miernika wydolnosci fizycznej (MET) ...”. W tabeli 18, gdzie te wyniki sg przedstawione
korelacje pomiedzy MET i Beta jest na poziomie r=-0.25 przy wspodtczynniku p=0.066.
Dowodzi to braku istotnej korelacji statystycznej i nie mozna dalej we wnioskach (nr 3) pisa¢
ponownie o tendencji. Pomimo, ze w literaturze, zwtaszcza w naukach spotecznych czasami

przyjmuje sie okreslenie , tendencja statystyczna” dla wartosci 0.05>p<0.1, nie jest to
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akceptowane w naukach scistych i uwazam, ze nie powinno sie uzywaé tego okreslenia,
zwtlaszcza, jesli w opisie metod badawczych podano, ze przyjmuje sie jako istotne p<0.05 nie

wspominajgc o tendencji.

Uwagi powyzisze nie zmieniajg pozytywnej oceny catej pracy. Doktorantka prawidtowo i
klarownie przedstawita wyniki przeprowadzonych badan, umiejetnie je zinterpretowata i

wyciggneta wtasciwe wnioski.

Do najwazniejszych wynikéw pracy zaliczam wykazanie korzystnego wptywu rehabilitacji
kardiologicznej w programie KOS-zawat na parametry sztywnos$ci tetnic, potwierdzajac, ze
przyjety program rehabilitacji jest korzystny dla chorych réwniez w aspekcie sztywnosci
naczyn. Nieliczne poprzednie prace na ten temat podajg niejednoznaczne wyniki w tym

zakresie.

Rozprawa doktorska spetnia warunki okreslone w 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 (Dz.

U. Nr 65, poz. 595, z pdzn. zm.).

Oceniam jg jako wysoko i prosze Przewodniczgcego Rady Dyscypliny Nauki Medyczne
Uniwersytetu Medycznego we Wroctawiu o dopuszczenie do dalszych etapow przewodu

doktorskiego.
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