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RECENZIA

rozprawy doktorskiej lek. Michata Kwiatkowskiego pt.: Ocena wynikéw matoinwazyjnego
leczenia stopy ptasko — koslawej statycznej u dzieci, z uzyciem nowego typu implantu.

Stopa plasko -koslawa statyczna staje sie chorobg cywilizacyjng XXI wieku. Czestosé
wystepowania tej wady, a w szczegdlnosci jej typu objawowego dramatycznie wzrosta
w ostatnim dziesiecioleciu. Zaburzenia osiowania koriczyny dolnej wynikajace z ptasko-
koslawej wady stopy s3 czynnikiem ryzyka rozwoju wielu patologii stawéw koriczyn dolnych,
jak tez kregostupa. Podjecie przez Doktoranta Michata Kwiatkowskiego tematu oceny
wynikéw leczenia stopy plasko-koélawej, uwaiam za niebagatelny wklad w roawdj wiedzy
w tym temacie. Naleiy réowniei podkresli¢ fakt, iz w trakcie przygotowywania rozprawy
doktorskiej powstal produkt medyczny, ktory zostal wdrozony do leczenia stép ptasko-
koélawych, Fakt ten uwaiam za niezwykle istotny w ocenie rozprawy, albowiem poza

niepodwazalng wartoéciag naukowq rozprawa Doktoranta ma rowniez niezwykle praktyczny

aspekt.
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Rozprawa doktorska lek. Michata Kwiatkowskiego stanowi zwarty druk liczacy 80 stron,
zawiera 36 rycin i 8 tabel. Uklad pracy jest zgodny z przyjetymi zasadami budowania prac
naukowych. Sktada sie ze wstepu wprowadzajacego czytelnika w zagadnienie stopy ptasko-
koélawej, nastepnie przedstawione s3 cele pracy, w rozdziale trzecim odnajdujemy opis
materiatu i metodyki badania, kolejne rozdzialy przedstawiajg wyniki badan, po
przedstawieniu ktérych Doktorant podejmuje dyskusje i stawia wnioski wynikajace z pracy.

Prace konczy streszczenie w jezyku polskim i angielskim, oraz spis pi$miennictwa. Uktad pracy
jest przejrzysty i czytelny, a kolejne rozdzialy sq rozbudowane we wlasciwych proporcjach.
W pracy nie odnalaztem kopii zgody Komisji Bioetycznej na przeprowadzenie badania,
jednakze na stronie 41 Autor zamiescit informacje, iz takowa zostata udzielona przez Komisjg
Bioetyczna Uniwersytetu Medycznego w Biatymstoku. Dodatkowo na stronie 4 i 41
odnajdujemy informacje, ze praca byla czedcia projektu ,Krajowe Migdzysektorowe Studia
Medyczne w Bialymstoku” wspdtfinansowanego przez Unie Europejska ze $rodkow
Europejskiego Funduszu Spotecznego w ramach programu Operacyjnego Wiedza Edukacja
Rozwoéj 2014-2020. Nie bez kozery podkreélam ten fakt, albowiem uwazam, ze to kolejna
wartoé¢ dodana tejie rozprawy, stanowigca sztandarowy przyklad wiasciwego wydatkowania

funduszy.

Wracajac do meritum rozprawy, we wstepie czytelnik zostaje zaznajomiony z anatomia
i biomechanika stopy. Czytelne ryciny utatwiaja zrozumienie tegoiz nietatwego zagadnienia.
W kolejnym podrozdziale wstepu odnalaztem zwiezty opis ptasko-koslawej deformacji
statycznej stopy, wzbogacony o fotografig przedstawiajaca wade, oraz informacje
o wskazaniach do jej leczenia. W tym miejscu za niezwykle wazne uwazam podkreslenie przez
Autora wystepowanie fizjologicznej stopy plasko-koslawej u dzieci mtodszych, ktérej odsetek
spada wraz z wiekiem, Doktorant stusznie cytuje tu prace Martina Pfeiffera z Uniwersytetu
Wiederiskiego, ktéra wykazata czgstos¢ wystgpowania stopy plasko-kodlawej u 54%
trzylatkéw | 24% u szedciolatkow, oraz podkreslenie istotnodci nadwagl | otylosci jako
czynnikéw ryzyka utrzymywania sig wady w wieku dorostym. Za niezwykle pouczajace naledy
uznaé przedstawienie przez Autora sposobdw leczenlia stopy plasko-koslawej w tym doktadny

opis zabiegu artroerezy zatoki stepu, dodatkowo wzbogacony o zdjgcla i radiogramy

srodoperacyjne.
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Z czysto edytorskiej powinnosci zwracam uwagg, ze na rycinie nr 9 przedstawiajacej
algorytm postepowania w stopie ptasko-koslawej Autor nie zachowat jednolitosci wymiaréw
czcionki.

Natomiast porzucajac na chwilg role recenzenta i wcielajac sig w role praktykujgcego
ortopede dzieciecego zauwazytem, ze réznimy si¢ z Autorem w sposobie prowadzenia linii
ciecia rozciegna migénia brzuchatego tydki podczas wykonywania procedury wg Vulpiusa.
Nie umniejsza to w niczym wagi podjgtego problemu jakim jest przykurcz migsnia brzuchatego
w stopie ptasko-koslawej.

Z rosngcym zainteresowaniem zapoznatem si¢ z podrozdziatem ,Badania
biomechaniczne implantéw” oferujgcym skondensowana wiedzg w temacie testowania
implantéw podskokowych, jak réwniez doboru optymalnych materiatébw do ich
przeprowadzenia. Ten fragment pracy to doskonaty przykfad jak nauka przektada sie na
praktyke, a praktyka na gotowy produkt majacy stuzy¢ leczeniu pacjentow.

Wstep zakonczony jest informacja o nowoczesnym narzedziu diagnostycznym stép za
jaki nalezy uznaé dynamiczny system pomiaru nacisku stopy Medilogic, oraz informacja
o wczesnych i péinych powiktaniach po artroerezie.

Reasumujgc wstep do pracy nalezy podkredli¢é znaczng wiedze Doktoranta
w poruszanym temacie oraz szerokg znajomos¢ literatury majacej zwigzek z tym zagadnieniem.

W kolejnym rozdziale pracy Doktorant w sposdb jasny i zrozumiaty przedstawia cele
pracy. Wartym podkreélenia jest ich niezaprzeczalna istotnoé¢ zaréwno z punktu widzenia
klinicznego jak i naukowego. Jako pierwszy cel pracy Doktorant postawit sobie
zaprojektowanie implantu podskokowego i instrumentarium do jego implantacji, oraz ocene
biomechaniczna tychze produktéw. Kolejnym celem Autora stala sie ocena wynikéw leczenia
pacjentow z uiyciem opracowanego implantu oraz poréwnanie ich z wynikami jakie uzyskano

u pacjentéw leczonych implantem o nieco odmiennej geometrii.

Metodyka badania zostala odpowiednio dopasowana do celéw pracy i obejmuje dwa
zagadnienia, Pierwszy aspekt dotyczy badan biomechanicznych dwéch typdw implantéw
I oceny sily ich wyrwania bezpoérednio po implantacji, oraz po poddaniu modeli stopy
obcigieniom dynamicznym, Aspekt drugi obejmowal badanie poréwnawcze 120 pacjentow
leczonych z powodu stopy plasko-koélawej objawowe].  Badanle mialo charakter

retrospektywny, a liczebnoé¢ kohorty byta wystarczajaca do analizy | oceny statystycanej.
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Zwracam uwagg jedynie na drobny btad liczbowy w badanej grupie B dotyczacy liczby stép
operowanych 57 z ich rozdziatem na stope prawg 32 i lewg 23 co daje sume 55 stop, w dalszej

analizie btad ten nie jest powielany co oznacza, ze ma charakter pomytki drukarskie;j.

Doktorant w sposéb wiasciwy i szczegétowy dobrat badane parametry. Zaréwno
badanie kliniczne jak i ocena radiologiczna jest reprezentatywna dla postawionego celu. Autor
w sposob podrecznikowy uizyt wiasciwych skal, ankiet i zaawansowanych technik
pomiarowych, dlatego tez z tym wiekszym zainteresowaniem zapoznatem sie z wynikami

owych badan.

Syntetyczny przekaz wynikéw badar odnalaztem w zawartych tabelach i rycinach, a ich
opis w tekscie rozdziatu. Do analizy statystycznej Doktorant uzyt oprogramowania Statistica
10, a analize istotnosci statystycznej réznic wynikéw miedzy grupami w odniesieniu do
poréwnywanych biomechanicznie implantéw opart na tescie U Manna-Whitneya. Dodatkowo
do weryfikacji statystycznej istotnych réznic parametréw radiologicznych wykorzystat test
nieparametryczny par Wilcoxona. Tak zaplanowana i przeprowadzona analiza statystyczna
uzyskanych wynikéw uwiarygadnia badanie i wnioski pracy, a takie $wiadczy o rzetelnym
i dogtebnym przygotowaniu Doktoranta do przeprowadzania badan. Uzyskane wyniki w petni
odpowiadaja metodyce badan i realizacji celéw. Autor nie wykazat istotnej statystycznie
réznicy poréwnujac sity osiowe potrzebne do wyrwania implantéw pomigdzy grupq badana
bezpoérednio po implantacji z grupa uprzednio poddana obcigieniom dynamicznym,

Nie odnalaztem w opracowaniu informacji czy wyiszy wynik sil wyrywania implantu
HyProCure byt statystycznie znamienny. W wynikach badania klinicznego Doktorant wykazat
poprawe wygladu i funkcji stopy w obu badanych grupach, zaobserwowat réwnie: Znaczacy

poprawg parametréw radiologicznych, oraz rozkladu obcigienia | nacisku stép poddanych

zabiegowi artroerezy,

Dyskusja pracy jest prowadzona prawidlowo | w pelni wyczerpuje temat zagadnienia,
Swiadczy o doskonalej znajomoéci problemu leczenia stop plasko-koslawych, Doktorant
slusznie zauwaia, ie niestabilnoé¢ | migracja implantu z zatoki stepu to najczgstsze powiklanie
tego typu zabiegdw. Autor poswigca temu problemowi duio uwagl w dyskusji, co uwazam za

bardzo wartosciowe. Stojg na stanowisku, it zardwno badanie wrailiwosei implantu na
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migracje w materiale syntetycznym jak réwniez ocena czynnikéw ryzyka tego powiktania
u operowanych dzieci jest niezwykle istotna w kontekscie przedstawionej mi do oceny pracy.
Z przywileju recenzenta pozwalam sobie réwniez zabra¢ gtos w dyskusji nad tym problemem
i postawi¢ dodatkowy teze, iz do tej pory niewiadomym, a mogacym stanowic niewatpliwg
przyczyne obluzowywania sie implantdow moie by¢é odmienno$¢ anatomiczna budowy

i przebiegu zatoki stepu u pacjentéw operowanych z powodu ptasko-koslawej deformacji stop.

Whnioski wypltywaja z pracy sg jasno i prawidlowo sformutowane. W petni tez

odpowiadajg na postawione w celach pracy pytania.

Nieliczne uwagi do pracy zawartem w tekscie recenzji. W zadnej mierze nie umniejszaja
one wartoéci catej pracy. Doktorant zrealizowat proces badawczy, uzyskat niezwykle ciekawe
i pouczajace wyniki a takze wyciggnat odpowiednie wnioski. Niech mi bedzie wolno raz jeszcze
podkresli¢ moje wrazenie pod jakim pozostaje z uwagi na praktyczne aspekty recenzowanej
pracy. Uwaiam, ze przedstawiona mi praca w petni spetnia kryteria okre$lone w ustawie
o Stopniach i Tytutach Naukowych. Z tym przekonaniem przedstawiam Senatowi
Uniwersytetu Medycznego w Biatymstoku wniosek o przyjecie pracy i dopuszczenie lek.
Michata Kwiatkowskiego do dalszych etapéw przewodu doktorskiego w tym do publicznej

dyskusji nad rozprawa.
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