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Recenzja

Rozprawy na stopien doktora nauk medycznych lek. med. Piotra Bobika pt.
”Ocena analgezji pooperacyjnej i wczesnej aktywnosci fizycznej u pacjentow
poddanych zabiegowi pierwotnej endoprotezoplastyki stawu kolanowego po

zastosowaniu blokady nerwu udowego i

W miare poznawania i rozwoju nowoczesnych technik i mozliwosci
dokumentowania struktur ludzkiego ciata w postaci ultrasonografii, rezonansu
magnetycznego czy tomografii komputerowej staty si¢ one atrakcyjnymi narzedzia
poznawczymi réwniez dla specjalistow w dziedzinie anestezjologii i intensywnego
nadzoru nad chorymi poddawanymi licznym zabiegom operacyjnym w tym
ortopedycznym. Te narzedzia majg istotny wptyw na poprawg jakosci leczenia
operacyjnego, komfortu i satysfakcji pooperacyjnej chorego oraz wynikow
rehabilitacji. Autor rozprawy analizuje w swojej pracy skuteczno$¢ znieczulenia
i blokady nerwu udowego podczas | po wykonaniu  znieczulenia
podpajeczynéwkowego dla wybranej grupy pacjentow zakwalifikowanych do
catkowitej plastyki stawu kolanowego. Nie wyklucza innych form znieczulenia,
a jedynie rozwaza te, ktorym dedykuje cele swojej pracy. Opierajac  sie  na
materiale Kliniki Anestezjologii i Intensywnej Terapii oraz Klinki Ortopedii
i Traumatologii Uniwersytetu Medycznego w Biatlymstoku oraz bardzo whikliwie
przeanalizowanym piémiennictwie dokonanym przez Autora rozprawy,
stwierdzam ze problematyka ktorej zostata poséwigcona praca badawcza jak
najbardziej zastuguje na pogtebienie a zarazem wyeksponowanie wtasnych

obserwacji i doswiadczen. Uwazam przedtozong mi do oceny rozprawg doktorska
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za istotny wkiad do badan klinicznych, ktorych celem byta kompleksowa ocena
skojarzonego postepowania tak w zakresie znieczulenia regionalnego jak
i miejscowego wspomagania przeciwbdlowego. Autor zadbat o liczebnos¢ grupy,
ktora zostata poddana ocenie i analizie (51 dorostych pacjentow w wieku od 54 do
84 lat). Przedstawione wyniki stajg sig¢ cennym srodtem wiedzy dla klinicysty
prowadzgcego codzienng praktyke tak anestezjologiczng jak i ortopedyczng.
Wybor takiego kierunku badan przez doktoranta uwazam za bardzo aktualny,
nowoczesny, gteboko uzasadniony i przede wszystkim uwzgledniajacy aktualne

oczekiwania leczonych pacjentow.

Przedstawiona mi do oceny praca stanowi oprawny wydruk komputerowy i liczy 119 stron,
tacznie ze spisem pismiennictwa, streszczeniami w jezyku polskim i angielskim oraz spisem tabel,
rycin i fotografii. Dzieto ma typowy dla tego rodzaju prac uktad redakcyjny. Zawiera spis tresci wraz
z wykazem skrotow, wstep bedacy wprowadzeniem do zagadnienia ze wskazaniem na istotne
problemy i kierunki rozwoju szeregu form znieczulenia stosowanego podczas operacji catkowitej
alloplastyki stawu kolanowego. Ta cze$é¢ pracy posrednio uzasadnia planowane badanie, ktore jest
poparte przeprowadzonym przegladem pismiennictwa. Na tym etapie Doktorant w sposob
przejrzysty zapoznat czytajgcego z dotychczasowymi osiagnieciami innych autoréw uwzgledniajac
w sposob zadowalajacy podstawy anatomiczne. tacznie praca zawiera dziewie¢ zasadniczych
rozdziatéw w tradycyjnym uktadzie, poprzedzonych wykazem uzytych skrotow, a zakonczona spisem
rycin i tabel. Wiadomoéci wprowadzajgce czytelnika w zagadnienie oraz przygotowujgce do
uzasadnienia celu pracy Autor zawart na 38 stronach. Zatozenia i cele pracy na dwdch stronach. Opis
zastosowanych metod badawczych, materiatu badawczego oraz techniki oceny statystycznej na 11
stronach. Wyniki oraz wtasne obserwacje Autor zawart w osobo temu poswigconym rozdziale
liczacym 19 stron. Dyskusji zostato przeprowadzona na 13 stronach. , Wnioski” zajmuja dwie strony,
a ,Streszczenia” w jezyku polskim i angielskim na 11 stronach. Rozprawa oparta jest na 120
pozycjach pi$miennictwa w jezyku angielskim ze znaczacym wktadem autoréw polskich. ,Wstep”
zawierajacy wprowadzenie i przeglad pismiennictwa, w ktorych Autor bardzo doktadnie zajmuje sig
analiza literatury w aspekcie planowanego przez siebie opracowania materiatu badawczego. Lektura
tego rozdziatu $wiadczy o rzetelnym zapoznaniu sig¢ Autora z wspotczesnym pismiennictwem
dotyczacym poruszanych zagadnien. Dobor pozycji literatury uwazam za wiasciwy i z satysfakcja
stwierdzam, ze wigkszos¢ pozycji pismiennictwa pochodzi z XXI wieku. Rozdziat ten stanowi bardzo

dobre merytorycznie omowienie problemu posrednio stanowigce uzasadnienie celu pracy. Autor
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przedstawia Zatozenia i cele” swojej pracy ujmujac je w czterech punktach poprzedzonych
jednostronicowym wprowadzeniem uzasadniajacym wybor takiego kierunku badan i analiz.

Cele pracy to:

1. Ocena wptywu buprenorfiny, jako leku stosowanego tacznie z bupiwakaing, w izolowanej
blokadzie nerwu udowego u pacjentow poddanych zabiegowi pierwotnej edoprotezoplastyki stawu
kolanowego na czas trwania blokady oraz na nasilenie boluw okresie pooperacyjnym.

2. Ocena wptywu buprenorfiny, jako leku stosowanego tacznie z bupiwakaing, w izolowanej
blokadzie nerwu udowego u pacjentow poddanych zabiegowi pierwotnej edoprotezoplastyki stawu
kolanowego na subiektywne odczucie dotyczace satysfakcji z zastosowanego leczenia bolu
pooperacyjnego.

3. Ocena wptywu buprenorfiny, jako leku stosowanego tacznie z bupiwakaing, w izolowanej
blokadzie nerwu udowego u pacjentow poddanych zabiegowi pierwotnej edoprotezoplastyki stawu
kolanowego na czas rozpoczecia fizjoterapii czynnej operowanego stawu, samodzielne chodzenie
oraz dtugo$¢ hospitalizacji.

4. Analiza zuzycia morfiny, jako wspomagajacego leku w analgezji pooperacyjnej w grupie
chorych, u ktérych zastosowano buprenorfing fgcznie z bupiwakaing w izolowanej blokadzie nerwu
udowego do zabiegu pierwotnej endoprotezoplastyki stawu kolanowego i w grupie z zastosowang

wytacznie bupiwakaing w tej procedurze znieczulenia.

Aby osiggna¢ zatozone cele Autor objat badaniem 51 dorostych pacjentow poddanych zabiegowi
operacyjnemu pierwotnej edndoprotezoplastyce stawu kolanowego dokonanej z powodu jego choroby
zwyrodnieniowej. Na badanie Doktorant uzyskal zgode komisji bioetycznej nr R-1-002/114/2012
7 dn.26.04.2012r. Postgpowanie badawcze zaplanowano szczegotowo w oparciu o przyjety protokot
w ktéorym Doktorant okreéla sposob prowadzonego snieczulenia: w tych przypadkach byto to
znieczulenie podpajeczynowkowe z dodatkowo wykonana procedurg blokady nerwu udowego, oraz
podzielit pacjentéw na dwie grupy. Materiat badawczy jest dobrze dobrany i wystarczajaca obszerny by
sta¢c sie podstawg do przeprowadzenia analiz statystycznych. Autor przygotowuje czytajacego
i wprowadza w zagadnienie wybranych problemow klinicznych poprzez rozwinigty wstep oraz
charakterystyke kliniczng chorych, przeprowadzone u nich badania podmiotowe, przedmiotowe,
obrazowe i wzbogaca swoje obserwacje nienagannie przygotowanymi szkicami popartymi dokumentacjg
fotograficzng technik wykonywania blokady nerwu udowego wraz z pomiarami skutecznosci blokady
nerwu udowego. Metoda przeprowadzonych badan jest przedstawiona bardzo doktadnie, przejrzyscie

i nie budzi zastrzezen. Uzyskane wyniki zostaly poddane analizie statystycznej szeroka gama testow
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prawidtowo dobranych pod katem charakteru analizowanego materiatu i przedstawione
w spos6b czytelny. Poza forma tabel i wykresow Autor zawart rowniez w sposob opisowy interpretacje
wynikéw w tekscie. Wyniki sa dobrze opracowane i udokumentowane z podziatem dla analizowanych
grup badanych pacjentéw. Tabele i ryciny pozwalajg uporzadkowa¢ ogromna liczbg danych i przedstawic
je w przejrzysty sposdb; towarzyszg im komentarze i omowienia. Przedstawiona analiza uzyskanych
wynikéw jest doktadna i merytoryczna. Opisywany rozdziat odzwierciedla duzy wktad pracy Doktoranta

whniesiony do przedstawionej mi dysertacji.

W rozdziale , Dyskusja” autor ponownie wraca do skrupulatnej analizy pismiennictwa przytaczajac liczne
zawarte tam informacje. Odniostem wrazenie, ze znaczaca czes¢ tego rozdziatu jest jakby rozwinigciem
wstepu. Jednoznacznie natomiast wynika z dyskusji, ze zawarte tam informacje sg bardzo skapo
dokumentowane w literaturze dotyczacej blokady nerwu udowego zwtaszcza z zastosowaniem
buprenorfiny jako adiuwanta do standardowego sktadu mieszaniny lekow powszechnie stosowanych.
Wyraznie zauwazam, ze mato jest danych literaturowych z ktérymi doktorant mogtby przedyskutowac
swoje wyniki. Tutaj upatruje problemy autora z przeprowadzeniem rzeczowe] dyskusji swoich wynikow
z danymi zaczerpnigtymi z piémiennictwia. Doktorant zwraca Uwage, ze uzywane $rodki znieczulajace
miejscowo majgq charakterystyczne ograniczenia. Stad trwajg poszukiwania innych substancji, ktore
zastosowane tacznie z  lekami znieczulajgcymi miejscowo korzystnie wptywatyby na wtasciwosci
wykonanej procedury. Te oczekiwania i poszukiwania wigzane s3 z lepszym fagodzeniem dolegliwosci
bélowych czy wydtuzeniem dziatania przeciwbdlowego blokady nerwu obwodowego. Autor nie stroni od
wyrazania wtasnej opinii popartej bardzo dobrze przedstawionymi wiasnymi wynikami. Autor wykazat,
7e w przeprowadzonym przez siebie badaniu stosowana przez niego buprenorfina dodana do
bipuwikainy z adrenaling znacznie wydtuzyta czas trwania blokady czuciowej nerwu udowego u chorych
poddanych zabiegowi pierwotnej alloplastyki stawu kolanowego. Autor ocenit w swojej pracy poziom
satysfakcji pacjentow z zastosowanej metody analgezji pooperacyjnej. Stwierdzit, ze dotychczas brak jest
doniesien oceniajacych satysfakcje po wykonaniu procedury zastosowania buprenorfiny w analgezji
regionalnej. Pozytywnie zostata oceniona przez autora technika z zastosowaniem ultrasonografii jako
metody wizualizacji struktur nerwowych pozwalajgca na zmniejszenie dawek stosowanych lekow
znieczulajacych oraz zapewniajaca zwiekszenie bezpieczenstwa i skutecznosci procedury. Tutaj autor
poddaje dyskusji inne formy znieczulenia regionalnego w postaci blokady splotu ledzwiowego, blokady
powiezi biodrowej, blokade kanatu przywodzicieli i wykazuje, 7e stosowana przez niego forma blokady
nerwu udowego jest procedura duzo tatwiejsza do wykonania, mniej czasochtonna, bardziej komfortowa

dla pacjenta, obarczong mniejszym ryzykiem powiktan i zapewnia dobra analgezje do 48 godzin od
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zabiegu. Na szczegoélne podkreslenie zastuguje przeprowadzenie analizy w sposob perfekcyjny

uwzgledniajacy wszystkie mozliwe metody statystyczne.

Whioski zawarte w 6 punktach, odpowiadaja na cztery cele pracy i s3 w petni uzasadnione wynikami
przedstawionych badan. Uwazam, 7e kolejnoé¢ odpowiedzi we wnioskach cztery i pie¢ winny by¢
zamienione kolejnoscig aby stac sig odpowiedziami na postawione zasadnicze cele. Nade wszystko
prezentuja czytelnie sprecyzowany aspekt kliniczno-praktyczny. Sformutowane sg w sposob ostrozny,
dojrzaly i dobitnie wskazujace na koniecznoé¢ prowadzenia analitycznych obserwacji struktur
anatomicznych w oparciu o wszystkie dostepne metody w tym obrazowania ultrasonograficznego. Autor

wykazuje sie odpowiednig wiedza oraz dojrzatoscig w interpretacji uzyskanych wynikow.

Doktorant nie ustrzegt sie od pojedynczych btedow interpunkcyjnych i stylistycznych, ktore jednak nie
umniejszaja w zaden sposéb mojej wysokiej ocenie catoéci pracy. Kierujac sie obowigzkiem starannosci
przynaleznej recenzentowi, zwréce uwage, ze na stronie 42, wiersz drugi, brak jest przyimka prostego
,0d”, strona 50-wiersz pigty ,przeprowadzong_ankietg”, strona 53 wiersz trzeci, powinno by¢
raczej”...warto$¢ cisnienia przekraczajaca 150 mmHg ..”, wiersz ostatni na stronie 63 zamiast
potocznego stfowa ,domieszka” zastosowatbym stowo bardziej profesjonalnie okreélajace uzupetnienie

sktadu uzytego $rodka znieczulajgcego. Ze spisu zastosowanego pismiennictwa nie odnotowatem

powotania sig na pozycjg nr 75, sadze ze jest to jedynie edytorski bfad.

Praca lek. med. Piotra Bobika jest interesujjca, wartoéciowa i podnosi wazny aspekt zZnajomosci
anatomii w okolicach na ktérych dokonywane s3 manipulacje z uzyciem igiet czy cewnikéw oraz
ztozonoéci topograficznej na tle podtoza klinicznego. Tym samym uwazam, ze wyniki przedstawione
w tej pracy posiadaja istotne znaczenie w codziennej pracy anestezjologa podejmujgcego wyzwania
nowoczesnego postepowania przeciwbolowego podczas operacji ortopedycznych. Doktorant wykazat
sie biegtoécig w wykorzystywaniu swoich umiejetnosci do celéw naukowych, zdolnosci do pracy
badawczej i do krytycznego podejscia do osiggnietych wynikoéw badan. Autor dogtebnie zapoznat sig
z wspotczesnym pismiennictwem dotyczacym tematu pracy i co wiecej, wykazat sie umiejgtnoscia
wtaéciwego wykorzystywania go do zatozonych celéw. Przedstawiona mi do recenzji rozprawa jest
rezultatem solidnego warsztatu naukowego, a nade wszystko zostata przygotowana rzetelnie, czytelnie,
przejrzyécie oraz napisana poprawng polszczyzna. Z redakcyjnego punktu widzenia dysertacja jest
przygotowana wzorowo, a fotografie i wykresy w tekscie oraz bardzo doktadne tabele s3 dodatkowym
walorem pracy. Szata graficzna i opracowanie edytorskie budzg moj niektamany podziw tym bardziej, ze
zagadnienia z dziedziny ortopedii i traumatologii sq mi bardzo bliskie.

Zgodnie z §5.1 - rozporzadzenia Ministra Edukacji Narodowej i Sportu z dn.15 stycznia
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2004 r. w sprawie szczegOfowego trybu przeprowadzania czynnosci w przewodach doktorskim
i habilitacyjnym oraz w postepowaniu o nadanie tytutu profesora (Dz. U. Nr 15 z 2004 r.poz.128 z pozn.
zmian.) uwazam przedtozong mi do oceny pracg za oryginalne dzieto Autora spetniajgce wymogi
stawiane rozprawom doktorskim. Prace oceniam jako bardzo dobrg nie tylko za forme jej
przedstawienia, rzetelno$¢ przeprowadzonych badan, ale takze ze wzgledu na poruszong wazng dla
lekarzy tematyke badan o znaczeniu tak poznawczym jak i praktycznym. Majac powyzsze na uwadze
pozwalam sobie przedstawi¢ Pani Dziekan Wydziatu Lekarskiego z Oddziatem Stomatologicznym
i Oddziatem Nauczania w Jezyku Angielskim UM w Biatymstoku i Wysokiej Radzie Wydziatu Lekarskiego
UM w Biatymstoku wniosek o dopuszczenie lek. med. Piotra Bobika do dalszych etapdéw przewodu

doktorskiego.




