Prof. dr hab. n. med. Andrzej Budzynski Krakdw, 20 lipca 2022
Oddziat Chirurgii Ogdlnej i Onkologicznej

Szpitala Specjalistycznego im. Ludwika Rydygiera

w Krakowie

os. Ztotej Jesieni 1

31-826 Krakow

Ocena
rozprawy doktorskiej

lek. med. Pauli Franczak

Rozprawa doktorska zatytutowana ,,Ocena zaleznosci pomiedzy zabiegiem rekawowej resekcji zotqgdka
a cukrzycq typu 2” jest oryginalnym opracowaniem naukowym powstatym w oparciu o wtasne badania,
ktdre porusza wazne zagadnienia z zakresu praktyki klinicznej.

Rozprawa doktorska stanowi interesujgce studium problemu cukrzycy u chorych na otytos¢ olbrzymia
poddawanych leczeniu operacyjnemu. Zarowno tematyka, jak i sposdb jego opracowania jest
oryginalnym i ciekawym ujeciem zagadnienia. Cennym aspektem tej pracy jest udokumentowanie
wynikéw badan uzyskanych w oparciu o wiasny materiat w zestawieniu z opracowaniami naukowymi
cytowanymi we ,Wstepie” oraz w ,Dyskusji”. Przedstawione opracowanie ma istotng wartosc¢
praktyczng pozwalajgc sie odnies¢ w wiarygodny sposdb do klinicznych aspektéw zwigzku pomiedzy
cukrzycg a wynikami resekcji rekawowej jako metody leczenia otytosci olbrzymiej oraz choréb przez
nig wywotanych.

Sama rozprawa posiada typowy uktad. Wstep zajmujacy 16 stron stanowi krdtkie wprowadzenie w
zagadnienia dotyczace cukrzycy, jej typow, zasad rozpoznawania oraz sposobu oceny wynikéw
leczenia. Autorka podnosi takze niezwykle istotne kwestie zwigzku pomiedzy otytoscig a cukrzyca typu
2. Ponadto Doktorantka podaje najistotniejsze informacje dotyczace chirurgicznego leczenia otytosci,
odnoszac sie zaréwno do wskazan, jak i omawiajgc najczesciej wykonywane zabiegi. Szerzej
przedstawiony jest temat resekcji rekawowe] zotadka, ktdrej wyniki sg analizowane w dalszej czesci
rozprawy. Dr Paula Franczak omawia historie tego zabiegu, najistotniejsze aspekty techniki operacyjnej
oraz mozliwe powiktania. Odnosi sie tez do niezwykle istotnego aspektu leczenia chirurgicznego
otytosci jakim sg odlegte wyniki resekcji rekawowej zaréwno w kontek$cie nadmiernej masy ciata, jak i
przede wszystkim choréb wywotanych otytoscig, a zwtaszcza cukrzycy

Wstep stanowi wartosciowe wprowadzenie w dalsze etapy rozprawy i jest dobrze udokumentowany
szeroko cytowanymi pozycjami z literatury zagadnienia.

Cele pracy i zatozenia zostaty jasno sformutowane. Na pierwszy plan wysuwajg sie praktyczne kwestie
istotne z punktu widzenia klinicysty majgcego do czynienia z tego rodzaju problemami w codzienne;j
pracy. Doktorantka podjeta w swoim opracowaniu nie tylko kwestie skutecznosci resekcji rekawowe;j
w leczeniu cukrzycy, ale takze, co jest oryginalnym i stosunkowo rzadko dyskutowanym zagadnieniem,
wptyw cukrzycy na wyniki leczenia chirurgicznego.

Rozdziat Materiat i metody zawiera opis metod badawczych, ktére sg adekwatne i pozwalajg na
opracowanie zagadnien postawionych w celach.

Badania prowadzono na grupie 401 chorych sposréd 775 osdb operowanych w Szpitalu w Wejherowie
z powodu otytosci olbrzymiej w latach 2012 — 2017. Zaréwno kryteria witgczenia do, jak i wytaczenia z
grupy badanej zostaty jasno sformutowane. Autorka w tym rozdziale podaje nie tylko zasady
konstrukcji przeprowadzonego badania, ale omawia takze kompleksowy program leczenia chorych z



otytoscig olbrzymia, w ktérym zabieg operacyjny jest jedynie jednym z elementow. Jest to niezwykle
cenny aspekt tej pracy, czesto pomijany w opracowaniach, ktérych autorami sg zabiegowcy.

Dla potrzeb dalszej analizy grupa chorych zostata podzielona na dwie podgrupy; grupe 1, w ktérej
znalazto sie 102 chorych obcigzonych cukrzycy oraz grupe 2, w ktérej znalazto sie 299 chorych, u
ktdrych nie stwierdzano zaburzen glikemii.

Dalej nastepuje opis zastosowanych metod statystycznych, wtasciwie dobranych do oceny
zgromadzonych wynikdéw.

Najistotniejszy z praktycznego punktu widzenia rozdziat dotyczagcy Wynikéw zostat opracowany
starannie. Wyniki zostaty podane jasno i przejrzyscie w oparciu o czytelne wykresy i tabele. Na wstepie
Autorka podaje wyniki chirurgicznego leczenia otytosci. Stopiern redukcji masy ciata byt zaleziny
zaréwno od przedoperacyjnego BMI, jak i wystepowania cukrzycy typu 2, co potwierdza dobrze znane
fakty kliniczne, nieraz podnoszone réwniez w innych opracowaniach. Odnoszac sie do wptywu cukrzycy
na bariatryczny efekt zabiegu operacyjnego Doktorantka wykazata, ze procentowy ubytek nadmiernej
masy ciata, jest znamiennie nizszy wsréd chorych obcigzonych cukrzyca typu 2. Przy tym jest on wyzszy
u chorych, u ktérych uzyskano remisje cukrzycy. Sg to bardzo ciekawe wnioski dokumentujgce w
sposéb naukowy obserwacje z codziennej pracy klinicznej. Niezwykle istotna jest tez odnotowany w
wynikach fakt gorszej odpowiedzi na leczenie u chorych z dtuzszym wywiadem cukrzycy. Ptynie stad
jasny wniosek, ze u chorych z cukrzyca typu 2 i otytoscig olbrzymig nalezy mozliwie wczesnie siegaé po
leczenie operacyjne, ktdre nie tylko skuteczniej redukuje nadmierng mase ciata, ale takze daje wiekszg
szanse na remisje cukrzycy.

Odnoszac sie do kwestii wptywu cukrzycy na okres okotooperacyjny Autorka nie odnotowata istotnej
zaleznosci miedzy obcigzeniem cukrzyca, a czestoscig wystepowania powiktan, ani dtugoscia trwania
hospitalizacji. Dos¢ trudno wyttumaczy¢ zaobserwowany przez Doktorantke znamiennie dtuzszy czas
trwania operacji w grupie chorych na cukrzyce.

W analizie wynikéw zwraca uwage inny uktad chronologiczny w stosunku do zaproponowanego w
,Celach pracy”. Utrzymanie jednolitej struktury tych dwdch rozdziatéw utatwito by lekture i poprawito
czytelnosé catej pracy. W rozdziale ,Wyniki” znalazta sie tez analiza wptywu cukrzycy na parametry
stanu zapalnego. Autorka uzyskata ciekawe rezultaty. Jednak dla poprawnosci metodologicznej
opracowania zagadnienia te powinny zostac ujete rowniez w rozdziale ,Cele pracy”, ktéry stanowi
niejako zapowiedz tematdw, ktdre zostang poruszone w dalszych czesciach pracy. .

Pewnym mankamentem jest tez stosunkowy duzy odsetek chorych, ktérzy zostali wytgczeni z badania,
poniewaz nie zgtaszali sie do badan kontrolnych. Nie jest to jednak problem jedynie tego opracowania.
Jest to niestety typowy problem wszystkich badan analizujgcych odlegte wyniki chirurgicznego leczenia
otytosci olbrzymiej, jako ze chorzy ci stosunkowo niechetnie zgtaszajg sie na wizyty kontrolne.

Dyskusja zawarta na stronach maszynopisu stanowi istotng czes$é¢ pracy dowodzacg dojrzatosci
naukowej Doktorantki. Autorka przedstawita wtasne wyniki w kontekscie rezultatéw innych autoréow i
wiasciwie dobrata cytowane pismiennictwo, co pozwolito umiesci¢ uzyskane przez nig rezultaty w
szerszej perspektywie. Doktorantka omawia szczegétowo zagadnienia, ktére staty sie przedmiotem jej
rozprawy umieszczajac je w kontekscie wynikdw innych autoréw i szeroko dyskutuje rdznice i
podobienstwa.

Na koniec Autorka przedstawita Whnioski, znajdujace dobre uzasadnienie w przeprowadzonych
badaniach. Stanowig one cenne i syntetyczne podsumowanie uzyskanych wynikéw. Ponownie znalazt
sie tu wniosek dotyczacy zwigzku miedzy cukrzycg a parametrami stanu zapalnego, ktéry nie zostat
zaanonsowany w ,,Celach pracy”. Jest to moim zdaniem jedyny mankament tego rozdziatu, cho¢ nie
ma on szczegolnie istotnego znaczenia dla wartosci tej pracy.

W spisie PiSmiennictwa Autorka zebrata 134 pozycje. S3 one dobrze dobrane, a ich uzycie jest jak
najbardziej celowe. Znalazty sie tam istotne i niezbedne z punktu widzenia wartosci catej rozprawy
najbardziej aktualne i wspdtczesne doniesienia.



Praca napisana jest tadng, poprawng polszczyzng z dobrym zrozumieniem zakresu poruszanych
problemdéw i jasnym przejrzystym przestawieniem prezentowanych zagadnien. Uwagi krytyczne
zawarte w niniejszej recenzji w niczym nie umniejszajg wartosci naukowej pracy, ktéra jest cennym
opracowaniem i wazng pozycjg w literaturze zagadnienia.

Podsumowanie

Przedstawiona praca stanowi oryginalne rozwigzanie problemu naukowego i spetnia kryteria rozprawy
doktorskiej zgodnie z warunkami okreslonymi Ustawie z dn. 20 lipca 2018r. Prawo o Szkolnictwie
Wyzszym i Nauce (Dz. U. z 2021 r. poz. 478, zm.). Zakres opracowanych zagadnien miesci sie w
dziedzinie nauk medycznych w dyscyplinie medycyna. Dojrzatos¢ naukowa pracy, wnikliwos¢
badawcza, twdrcze ujecie zagadnienia, oryginalna metodyka oraz starannosé¢ opracowania wynikéw
upowazniajg mnie do wnioskowanie o dopuszczenie lek. med. Pauli Franczak do dalszych etapéw
przewodu doktorskiego.
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