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. OPINIA
na temat rozprawy doktorskiej
i wniosek 0 wyznaczenie recenzentow

Stwierdzam, ze dysertacja lek. Ewy Sienkiewicz pt. ,,Ocena czynnikéw rokowniczych
u pacjentoéw poddawanych koronarografii z jednoczasows angiografia tetnic nerkowych w 10-
letniej obserwacji” spelnia wymagania stawiane rozprawom doktorskim, oraz miesci sie w

dyscyplinie nauki medyczne.

Gléwnym celem pracy byla ocena czynnikéw rokowniczych u pacjentéw poddawanych
koronarografii z jednoczasowa angiografia tetnic nerkowych w 10-letniej obserwacji. Celami
szczegolowymi byly charakterystyka populacji poddawanej koronarografii uwzgledniajaca
czynniki ryzyka oraz stosowang farmakoterapi¢; ocena czesto$ci wystepowania zwezen w
tetnicach nerkowych w badanej populacji; poréwnanie analizowanej populacji w zaleznoéci od
obecnosci istotnego zwezenia w tgtnicach nerkowych, analiza rokowania pacjentow w 10-
letniej obserwacji oraz identyfikacja czynnikow wplywajacych na rokowanie u pacjentéw ze
zwegzeniem w tetnicach nerkowych vs. bez zwezenia tetnicach nerkowych.

Rozprawa doktorska ma forme¢ monografii i jest oparta na wynikach z jednoo$rodkowego,
prospektywnego badania obserwacyjnego KORONEF. Do badania Doktorantka wigczyta 492
pacjentéw. W badanej populacji najczg¢stszym wskazaniem do wykonania koronarografii byta
planowa diagnostyka choroby wiencowej. Co wazne, u wszystkich pacjentéw wykonano
angiografig tetnic nerkowych. ZwezZenie przynajmniej jedne;j tetnicy nerkowej co najmniej 50%
stwierdzono u 35 (7,1%) pacjentow.

U pacjentéow z istotnym zweZeniem w tetnicach nerkowych czgéciej stwierdzano
cukrzyce (40% vs. 24,9%, p = 0,049), przebyty udar mézgu (22,9% vs. 5,3%, p < 0,001),
przewleklg chorobe nerek (28,6% vs. 8,3%, p < 0,001) oraz przewlektg chorobe nerek leczona



hemodializami (5,7% vs. 0,4%, p = 0,027). W tej grupie pacjentow czgsciej wykonywano
koronarografie z powodu ostrego zespolu wienicowego (48,6% vs. 36,9%, p = 0,016),
dominowata choroba 2-naczyniowa (40,0% vs. 27,1%, p=0,009). A chorzy
ci istotnie czesciej byli poddawani PCI (57,6% vs. 45,2%, p = 0,02).

Doktorantka wykazata, ze 1) pacjenci poddawani koronarografii to najczgsciej mezczyzni
po 60. roku zycia z licznymi chorobami wspolistniejacymi, jak nadci$nienie tgtnicze,
dyslipidemia, cukrzyca, przebyty zawal serca oraz otyto$¢, 2) pomimo pelnej farmakoterapii
stosowanej zgodnie z aktualnym wytycznymi, odsetek zdarzen niepozadanych jak zawal, udar
mozgu, zgon byl relatywnie wysoki, co potwierdza gorsze rokowanie u pacjentéw z chorobami
sercowo-naczyniowymi, 3) w badanej populacji czesto§¢ wystepowania istotnego
angiograficznie zwezenia w tetnicach nerkowych (> 50%) wynosita 7,1%; 4) w grupie
pacjentow z istotnym zwezeniem w t¢tnicach nerkowych czgsciej wystgpowaly kobiety,
pacjenci byli w starszym wieku, a takze cze$ciej stwierdzano u nich cukrzyceg, przebyty udar
mozgu oraz przewlekla chorobe nerek, w tym leczong hemodializami. W tej grupie pacjentéw
cze$ciej wykonywano koronarografie z powodu ostrego zespotu wiencowego, dominowala
choroba dwunaczyniowa. Chorzy ci takze istotnie czgsciej byli poddawani PCL, 5) w 10-letniej
obserwacji odsetek zgonow z jakiejkolwiek przyczyny wynosit 29,9% i nie roznit si¢ istotnie
statystycznie pomiedzy pacjentami z istotnymi bez istotnego zwezenia w tgtnicach nerkowych
oraz 6) w populacji ogdlnej, istotnymi czynnikami predykcyjnymi zgonu byly:
wiek 65-75 lat, wiek > 75 lat, brak cukrzycy, brak przewlektej choroby nerek oraz frakcja
wyrzutowa lewej komory > 60%. Z kolei u pacjentéw z istotnym zwezeniem tgtnicy nerkowej
jedynym istotnym statystycznie czynnikiem predykcyjnym byta dyslipidemia.

Praca jest nowatorska i dostarcza nowych informacji dotyczacych charakterystyki i
rokowania pacjentéw poddawanych koronarografii w 10-letniej obserwagiji (!!!), gdyz odlegte
wyniki diagnostyki i leczenia chorych w tych grupach chorych sa niedostatecznie poznane, a
dostepne analizy najczesciej ograniczaja sie do maksymalnie kilkuletniej obserwagji.
Niewatpliwym walorem rozprawy jest duza populacja chorych, prawie 500 pacjentéw oraz
fakt wykonywania jednoczasowo angiografii tetnic nerkowych.

W zwigzku z zaakceptowaniem przeze mnie wymienionej powyzej rozprawy

doktorskiej zwracam si¢ z prosba o wyznaczenie recenzentéw rozprawy.
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