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Recenzja

Rozprawy doktorskiej lek. med. Anny Rogowskiej-Zach ,,Ocena zdolnosci
poznawczych po endoskopowych operacjach zatok przynosowych i podstawy

czaszki®,

Promotor: dr hab. n. med. Napoleon Waszkiewicz

Zgodnie z uchwala Rady Wydziatu Lekarskiego Uniwersytetu Medycznego
w Bialymstoku, powotujaca mnie do wypehienia obowigzkow recenzenta
W przewodzie doktorskim lek. med. Anny Rogowskiej-Zach przedktadam
recenzj¢  rozprawy  przygotowanej pod  kierownictwem naukowym
dr hab. n. med. Napoleona Waszkiewicza. Rownoczeénie pragne stwierdzié¢

Co nastepuje:

rozprawa doktorska lek. med. Anny Rogowskiej-Zach ,,Ocena zdolnosci
poznawczych po endoskopowych operacjach zatok przynosowych i podstawy

czaszki”

1. stanowi oryginalne rozwiazanie przez Doktorantke zagadnienia
naukowego;

2. w przedstawionej do oceny rozprawie Doktorantka wykazatla ogdlng
wiedze teoretyczna z zakresu psychiatrii;

3. lektura przedtozonej pracy potwierdza umiejetnosci  Doktorantki
do prowadzenia pracy naukowe;.

Przygotowana przez Doktorantke rozprawa doktorska w pelni odpowiada

kryteriom wynikajacym z ustawy o stopniach naukowych i tytule naukowym.



W uzasadnieniu tych ocen przedstawiam nastgpujace uwagi i spostrzezenia

merytoryczne dotyczace recenzowanej rozprawy doktorskie;j.

1. Uwagi ogolne

Wspolczesne technologie zabiegéw operacyjnych umozliwiaja poprawe
funkcjonowania fizycznego pacjentow i wydluzenie ich Zzycia. Coraz czescie)
pacjenci korzystajg z mozliwosci interwencji chirurgicznych nie tylko po to aby
ratowaé zycie ale takze aby poprawi¢ jakos¢ swojego zycia. Dotychczasowe
badania wskazuja jednak na negatywny wptyw stosowanego podczas operacji
znieczulenia ogdlnego na funkcje poznawcze, niektére publikacje pokazuja
nawet zwiazek zwickszonej czestosci wystepowania choroby Alzheimera u osob
wielokrotnie znieczulanych ogolnie. U czesci osob, u ktorych zastosowano
znieczulenie ogodlne, wystepujg takze pooperacyjne zaburzenia funkcji
poznawczych. Aktualnie nie sa uzgodnione standardy profilaktyki, diagnostyki
i leczenia tych pooperacyjnych zaburzen. Stad badanie uwarunkowan
pooperacyjnych zaburzen funkcji poznawczych ktére podjeta Doktorantka sa
uzasadnione i wypelniajg luke w wiedzy.

2. Uwagi szczegodlowe

Przedstawiona rozprawa doktorska liczy tacznie 2z pismiennictwem
i zatagcznikami 114 stron. Praca podzielona jest na czesci: ,,Wstep” 17 stron,
1 strona ,,Cel pracy” ,Material i metody” - 5 stron, ,,Wyniki” - 53 strony,
,Dyskusja” - 9 stron, ,,Wnioski” | strona, Zamieszczono tez streszczenie
w jezyku polskim i angielskim. Zostata zachowana wtasciwa proporcja migdzy
poszczegolnymi czesciami rozprawy doktorskiej. Pismiennictwo jest dobrze
dobrane, aktualne. Praca napisana jest w sposob bardzo jasny, ilustrowana jest
19 dobrze opisanymi rycinami, 28 tabelami, starannie opracowana pod

wzgledem edytorskim.

We ,,Wstepie” Doktorantka przedstawia zjawisko coraz czestszego

przeprowadzania operacji chirurgicznych z zastosowaniem znieczulenia



ogolnego nie tylko ze wzgledu na wskazania ratowania zycia ale takze
dla poprawy funkcjonalnej. Zwraca uwage na obserwowane klinicznie
wystepowanie zaburzen funkcjonowania poznawczego u czesci tych osob.
Definiuje termin ,,POCD” jako szeroki zakres zaburzen neuropsychologicznych
wynikajacych z interwencji chirurgicznej, zwiazanych z reakcja zapalna
I dysregulacjg funkcji OUN. Zwraca uwage na negatywne konsekwencje dla
rekonwalescencji po zabiegu chirurgicznym wystgpienia POCD. Nastepnie
Doktorantka definiuje i charakteryzuje funkcje poznawcze. W kolejnym
podrozdziale autorka wskazuje na kliniczne manifestacje POCD i na szczegdlne
zaburzenie w zakresie uczenia si¢, pamieci dlugoterminowej, niewerbalnej
pamigci  bezposredniej, uwagi koncentracji oraz elastycznosci myslenia
I szybkosci psychomotorycznej. Podkresla ze zaktdcenia te dotycza wielu
aspektow funkcji poznawczych i powoluje sie na doniesienia w literaturze
przedmiotu wskazujgce na zwigkszone ryzyko zgonu zwigzane z wystapieniem
POCD. W nastgpnej czgsci Doktorantka przedstawia istniejace aktualnie
w  literaturze teorie etiologii POCD a takze czynniki predysponujace
do wystapienia POCD. Chociaz przyczyna wystepowania tego zespotu nie jest
aktualnie ustalona to wskazuje si¢ na znaczenie czynnikéw przedoperacyjnych
i okotooperacyjnych. Osoby z obnizonym poziomem zdolnosci poznawczych
wystepujacym przed operacja chirurgiczna obciazeni sg wiekszym ryzykiem
wystapienia POCD.  Aktualnie wiadomo, ze czynnikami istotnie
predysponujacymi do POCD sa wiek pacjenta — powyzej 60 r.z. i rodzaj
operacji  najczgsciej w  zwigzku  z  przeprowadzanymi  zabiegami
kardiochirurgicznymi  szczegodlnie  tymi, ktére wymagaja  krazenia
pozaustrojowego czy zabiegach chirurgii transplantacyjnej. Doktorantka
wskazuje na wynikajgce z analizy literatury przedmiotu wnioski, ze brakuje
usystematyzowanej wiedzy o czynnikach ktére predysponuja do wystapienia
POCD - te braki w istniejgcej literaturze przedmiotu uzasadniajg potrzebe

przeprowadzonych przez Doktorantke badan. Doktorantka dokonata takze



przegladu pismiennictwa odnoszacego sie do znaczenia wptywu znieczulenia
i stosowanych w tym celu lekéw na funkcje poznawcze. Nastepnie Doktorantka
przedstawia dostepne w literaturze dane wskazujace na zwigzek wystepowania
POCD i powiktan operacyjnych oraz koniecznosci reoperacji, co moze byc¢
argumentem wspierajgcym teori¢ o istotnosci komponenty zapalnej
w powstawanie POCD. W kolejnym podrozdziale Doktorantka dokonuje
przegladu piSmiennictwa odnoszacego si¢ do endoskopowej czynnosciowej
chirurgii zatok przynosowych zwraca uwage na powszechnos¢ tej
laryngologicznej choroby jako drugiego schorzenia wsrdd diagnozowanych
chordéb przewlektych. Doktorantka wskazuje ze wazna dla prawidlowego
przeprowadzenia tego typu operacji jest dobra widocznos¢ pola operacyjnego
i skgpe krwawienie srédoperacyjne, co mozna osiagna¢ miedzy innymi poprzez
obnizanie cisnienia tetniczego krwi ponizej 65mmHg oraz obnizeniem czgstosci
pracy serca, co moze skutkowaé niepozadanym dziataniem pod postacia
hipoperfuzji moézgu, dodatkowo leki stosowane w znieczuleniu ogolnym
w czasie takich operacji moga zaburza¢ mechanizmy autoregulacji przeptywu
mozgowego. Aktualne dane z literatury nie odpowiadaja na pytanie jak
wspolwystepujgce  wspomniane  czynniki  wplywaja na  wystapienie
pooperacyjnych zaburzen funkcji poznawczych. Autorka przedstawia
w rozdziale ,Diagnoza neuropsychologiczna funkcji poznawczych” zasady
i uwarunkowania oceny  neuropsychologicznej.  Przedstawia  testy
neuropsychologiczne stuzace do oceny poszczegdlnych funkcji poznawczych.
W ostatnim podrozdziale ,,Wstepu” analizuje znaczenie 1 wplyw stresu
na funkcje poznawcze. Odwoluje si¢ do znanej definicji stresu Selye a takze
zapoznaje czytelnika z koncepcja 3 faz reakcji organizmu cztowieka na sytuacje
stresowa. Doktorantka podkresla dane dostgpne w literaturze ktore potwierdzaja
zaklocajace oddziatywanie stresu na funkcje poznawcze.

W czesci badawczej Doktorantka przedstawita jako cel badawczy oceng ryzyka

wystepowania POCD u pacjentow u ktorych przeprowadzono endoskopowe



operacje zatok przynosowych u ktérych przeprowadzono farmakologiczna
depresje¢ ukfadu kraZenia i stabilizowano ich czestos¢ pracy serca w dolnym
zakresie wartosci fizjologicznych i zmniejszano Srednie ci$nienie tetnicze krwi
do wartosci okolo 65 mm Hg. Aby zrealizowaé gtéwny cel postawita trzy cele
badawcze:

|. Dokonanie poréownania i oceny poziomu funkcjonowania procesdéw
poznawczych u badanych osob przed i po operacji FESS

2. Poréwnanie sprawnosci funkcji poznawczych przed i po operacji metoda
FESS i grupa kontrolng

3. Ocena wplywu czynnikéw stresowych na sprawno$é poznawcza badanych
pacjentow.

Doktorantka sformulowata trzy hipotezy badawcze:

I. Przeprowadzenie operacji FESS zaburza funkcjonowanie poznawcze
pacjentow poddanych takiej operacii.

2. FESS negatywnie wplywa na codzienne funkcjonowanie pacjentow
po operacji.

3.Stres okotooperacyjny pogarsza funkcje poznawcze u pacjentéw poddanych
operacji FESS.

Na prowadzenie badan Doktorantka uzyskata zgode Komisji Bioetyczne;.

Doktorantka wiaczyta do badanej grupy 40 pacjentéw zakwalifikowanych
do operacji FESS. Grupe kontrolng stanowito 20 pacjentéw operowanych
z powodu tagodnych guzow gruczotéw slinowych Iub kamicy $linianki
podzuchwowej i 20 pacjentéw u ktérych przeprowadzono operacje polipow
nosa w miejscowym znieczuleniu. Pacjenci w grupie badanej byli w wieku

od 23-61 lat, wiek pacjentéw w grupie kontrolnej 24-56 lat.

Pierwsza ocena funkcji poznawczych w grupie badanej i kontrolnej
przeprowadzana byla na dzien przed zabiegiem chirurgicznym ponowna ocena

nie pdzniej niz 3 tygodnie po wykonanym zabiegu chirurgicznym.



W badaniu Doktorantka zastosowata dobrze dobrane narzedzia badawcze:

Mini—Mental State Examination (MMSE)
Test Figury Zlozonej Rey’a

Test Stroopa

Test Fluencji Stowne;j

Test Sortowania Kart z Wisconsin (WCST)
Inwentarz Stanu i Cechy Leku

e S Gl

Metryczka (Inwentarz socjodemograficzny)

Badano takze poziom kortyzolu oraz CRP dzien przed planowanym zabiegiem

operacyjnym i w dniu wypisu chorego ze szpitala.

W analizie statystycznej zastosowano odpowiednie testy z uwzglednieniem
normalnosci rozktadu grup zmiennych: dla rozktadu normalnego zastosowano
testy parametryczne, w przypadku braku normalnosci rozktadu zastosowano
testy nieparametryczne. Testy zostaly prawidtowo dobrane zarowno ze wzgledu

na rodzaj zmiennych jak i normalnos$¢ ich rozktadu.

Badanie pokazalo, ze przeciwnie do postawionej hipotezy badawcze]
przeprowadzenie u pacjentéw czynnosciowej endoskopowej chirurgii zatok nie
spowodowato pogorszenia funkcjonowania poznawczego pacjentow, podobne
wyniki uzyskano w grupie kontrolnej. Przeciwnie wyniki testdw poznawczych
ulegly poprawie na drugim etapie badania w okresie do 3 tygodni po
przeprowadzonym zabiegu chirurgicznym. Doktorantka wyjasnia to jako
mozliwy skutek ustgpienia stresu przedoperacyjnego (w badaniu Inwentarzem
Stanu i Cechy Leku Spielbergera zarowno w badanej grupie jak i kontrolne;j
poziom leku zmniejszyt sie zar6wno w odniesieniu do leku jako stanu jak i leku
jako cechy) Wyniki w poszczeg6lnych testach oceniajacych pamigé operacyjng
glownie w tescie Figury Ztozonej Reya i WCST ulegly poprawie w drugim
badaniu i korespondowato to z obnizeniem poziomu nasilenia lgku jako stanu
i poziomu kortyzolu we krwi. Co autorka potwierdza danymi z poprzednich

badan dostepnych w literaturze. Trudno si¢ zgodzi¢ z koncepcja Doktorantki, ze



moze si¢ to wigzac z ustgpieniem stanu zapalnego, bo wyniki badania wskazuja
ze poziom CRP w badanej grupie wzrost po operacji. Doktorantka zwraca
jednak uwage ze badanie CRP bylo przeprowadzone wczesniej niz ponowna
ocena funkcji poznawczych. W kolejnych badaniach warto byloby uwzglednié
dokonanie oceny CRP w dniu oceny funkcji poznawczych.

W ,.Dyskusji” autorka poréwnata dane z pismiennictwa z zakresu badanego
tematu z uzyskanymi wynikami badan wilasnych. Podsumowanie dyskusji
wskazuje na prawidlowy tok rozumowania i wilasciwy kierunek badan
Doktorantki, swiadczy to o znajomosci zagadnienia. Sformutowane wnioski sa

adekwatne do uzyskanych wynikow.
Z obowigzku recenzenta zataczam liste drobnych uwag redakcyjnych:

Autorka w opisie skal uzytych w badaniu nie podaje zrodet bibliograficznych na

ktorych opiera charakterystyki i wiasnosci psychometryczne skal.
Brak znakdw przestankowych, pojedyncze bledy literowe.

Str 18 1 80 oddzialywaja

Str 19 badanie STAI powinno by¢ z zastosowaniem STAI

Str 19 zalezny od sytuacji i stanu jednostki” powinno by¢ ,,zalezny od sytuacji

1 stanu psychicznego jednostki”
Str 58 grupy badawczej” ,,badanej”

Uwagi nie zmniejszajg wartosci merytorycznej zaréwno przeprowadzonych

badan, analiz jak i wnioskowania.

PODSUMOWANIE 1 WNIOSEK

Reasumujgc pragne stwierdzi¢, ze rozprawa doktorska rozprawa doktorska lek.
med. Anny  Rogowskiej-Zach ~ ,,Ocena  zdolnosci  poznawczych

po endoskopowych operacjach zatok przynosowych i podstawy czaszki”



Stanowi oryginalne rozwigzanie przez Doktoranta zagadnienia naukowego;

1 W przedstawionej do oceny rozprawie Doktorantka wykazata og6lna
wiedze teoretyczna z zakresu psychiatrii;

2 Recenzowana rozprawa doktorska potwierdza umiejetnosci Doktorantki
do prowadzenia pracy naukowej;

3 Badanie zaprezentowane w rozprawie doktorskiej jest oryginalne
i powinno by¢ kontynuowane

4 Przygotowana praca w pelni spetnia wymogi stawiane rozprawom
doktorskim wynikajace z Ustawy o Stopniach Naukowych i Tytule
Naukowym. Wnosze zatem do Wysokiej Rady Wydziatu Lekarskiego
Uniwersytetu Medycznego o dopuszczenie lek. med. Anny Rogowskiej-

Zach do dalszych etapow przewodu doktorskiego.
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