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Karmienie piersia jest najzdrowszym sposobem Zywienia niemowlat i matych dzieci,
rekomendowanym przez wszystkie autorytety w dziedzinie pediatrii, zywienia i zdrowia
publicznego. Obecnie, dzieki zaleceniom Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO), Funduszowi
Narodéw Zjednoczonych na Rzecz Dzieci (UNICEF), Organizacji Narodow Zjednoczonych
(ONZ) oraz wielu innych $wiatowych arbitréw, za najlepszy sposob karmienia uznaje si¢
karmienie dziecka wylacznie mlekiem matki przez pierwsze 6 miesigcy Zycia. Karmienie
piersia winno by¢ kontynuowane, takze w momencie rozszerzania diety niemowlgcia, przez
kolejne 2-3 miesigce. Dzieki badaniom naukowym wiemy, ze karmienie piersig przynosi liczne
krotko- i dlugoterminowe korzysci zdrowotne zaréwno dla matki, jak i dla dziecka.

Oceniang prace realizowano w pandemii Covid-19, w czasie kiedy zdrowie jednostki i
populacji stato si¢ priorytetem, a dostep do medycyny w zwiagzku z ogromnym obcigzeniem
medykéw byt ograniczony. W szczytowym okresie pandemii, ale i obecnie, ludzie
(indywidualnie i systemowo) poszukuja informacji z badan naukowych, statystyk, zalecen,
diagnostyk czy prewencji. Z wieloletnich wielooérodkowych obserwacji wiemy, ze zalecane
karmienie piersig najwicksze problemy przysparza pierwiastkom, dlatego przyszle oraz obecne
mtode matki, coraz czesciej szukajg wiedzy naukowej w Internecie. Sigganie po sprawdzong
naukowo informacje, jako powszechnie akceptowalny sposob zdobywania wiedzy,
zawdzieczamy nawykom pozostawionym nam przez pandemi¢ Covid-19. W jej trakcie
przekonaliémy sie bowiem, Ze oparte na nauce dzialania (opracowanie szczepionek i testow)
jest najlepszym sposobem na poprawe zdrowia (jednostki i populacji) oraz na optymalizacje

wydatkéw ponoszonych na ochrong zdrowia.
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Zgodnie z miedzynarodowg konwencja o prawach dziecka, rodzice powinni mie¢ tatwy
dostep do obiektywnych i wyczerpujacych informacji dotyczacych karmienia dziecka i moc
przedyskutowac te kwestie z pracownikiem ochrony zdrowia, ktory posiada wspéiczesng
rzetelna wiedze na ten temat. W swietle przedstawionych faktéw podjecie przez mgr Maryle
Malinowska - Glen problematyki ,,Makroskladnikéw mleka kobiecego w ciazy powiktanej
cukrzyca” jako tematu rozprawy doktorskiej uwazam za aktualne i celowe. Decyduja o tym
zardwno wartosci praktyczne, jak i aspekty poznawcze, a badanie wpisuje si¢ w nurt dyskusji,
toczacych sie na ten temat w piSmiennictwie. Praca w interesujacy sposdb porusza zagadnienia
Zwigzane ze zmiennoscig sktadu pokarmu kobiecego. Omédwione w niej zostaty sktad pokarmu
kobiet, ktore urodzity, pomiedzy kwietniem 2019r. a listopadem 2021r., w Uniwersyteckim
Szpitalu Klinicznym w Biatymstoku. W pracy analizowano sklad pokarmu naturalnego kobiet
w roznym wieku, ktorych cigza zakonczyla si¢ porodem drogami natury badz cieciem
cesarskim, i ktdre nie byly obcigzone zadnymi chorobami oraz kobiet, ktore leczyly sie z
powodu cukrzycy typu 1 badz, u ktérych rozpoznano cukrzyce cigzowa. To wazny aspekt, gdyz
czynnikiem, ktéory w badaniach, moze mie¢ wplyw na poziomy makroskladnikow mleka
kobiecego jest cukrzyca (w tym: cukrzyca typu 1, cukrzyca typu 2, cukrzyca cigzarnych oraz
cukrzyce typu LADA i MODY).

Uktad liczacej 80 stron druku komputerowego pracy, podzielony na dobrze wydzielone
rozdzialy, zawiera 16 tabel, 17 rycin oraz 108 pozycji pismiennictwa. Dysertacja mgr Maryli
Malinowskiej - Glen ma staranng szate edycyjng, jest napisana czytelnym, przejrzystym
jezykiem ulatwiajacym czytelnikowi jej lekture. Przedstawiona do recenzji rozprawa jest
ciekawym opracowaniem o uktadzie typowym dla tego typu dysertacji. Rozprawe podzielono
na rozdziaty: Wstep, Zalozenia i cele pracy, Materiat i metodyka badan, Wyniki badan i analiza
danych, Dyskusja, Wnioski. Praca zawiera takze Wykaz skrotow, Streszczenie (w jezyku
polskim), Abstrakt (w jezyku angielskim), Bibliografie (108 pozycji zwigzanych z
przedstawiang tematyka) oraz Wykaz rycin (17 rycin) i Wykaz tabel (16 tabele).

Rozdzial ,,Wstep” (pogrupowany w podrozdzialy) przedstawia zebrang wiedze
dotyczaca potwierdzonych naukowo korzysci wynikajgcych z karmienia naturalnego.
Klarownie opisano w nim laktogeneze, zmienno$¢ mleka kobiecego oraz szczegdtowo jego
sktadniki. Mleko ludzkie jest koloidalnym roztworem, w ktérego skiad wchodza: woda 87-
88%, weglowodany 7% (oligosacharydy 1-1,5%, laktoza 6,5-7,3%), lipidy 3-4%, biatka 1%,
witaminy, skiadniki mineralne, ciata odpornosciowe, hormony, enzymy a takze inne zwigzki
chemiczne aktywne biologicznie. Zawiera ono takze wiele czynnikéw immunologicznych,

ktore zwigkszajg bierng i czynna ochrong noworodka, wzmacniaja jego mechanizmy obronne
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oraz stymuluja rozwdj uktadu immunologicznego, utatwiajac tym samym, optymalny rozwoj
funkcji fizjologicznych noworodka. U matek zdrowych fizjologiczny proces laktacji jest
regulowany na trzech poziomach: (1) hormonalnym - zaleznym od hormonéw wydzielanych
przez tozysko i gruczoly endokrynne, (2) neurohormonalnym - zaleznym od odruchu
prolaktynowego i oksytocynowego oraz (3) autokrynnym - zaleznym od stopnia
oproznienia/przepetnienia gruczolu piersiowego. Zalezy tez od: stanu odZywienia kobiety, jej
wieku, przyjmowanych pokarméw, okresu laktacji, czasu karmienia piersia, nawykow
behawioralnych (palenie tytoniu lub/i spozywanie alkoholu) oraz choréb matki (cukrzyca lub/i
nadcisnienie).

Rownie interesujacy jest podrozdzial ciaza powiklana cukrzyca typu 1 i cukrzyca
ciazowa. Czesto$¢ wystepowania cukrzycy typu 1 u kobiet w wieku rozrodczym stale wzrasta,
dotykajac okoto 1% cigzarnych. Wystepowanie cukrzycy u kobiet przed zajsciem w cigze moze
mieé niekorzystny wplyw na zdrowie matki, plodu a takze na przebieg cigzy i porodu. Wptyw
zaburzefi metabolicznych u matki na zywienie we wczesnym okresie poporodowym i krzywe
metaboliczne niemowlat jest na rowni zajmujacy, poniewaz potomstwo kobiet zaréwno z
cukrzyca wystepujaca wezesniej, jak i z cukrzyca ciazows, jest narazone na zwigkszone ryzyko
wystapienia cukrzycy typu 2, chociaz dowody epidemiologiczne réwniez wykazaly
dlugotrwate dziatanie ochronne karmienia piersig przed otyloscia i cukrzycg typu 2 u
potomstwa. Dlatego wazne jest poznanie wplywu tego stanu na skiad mleka kobiecego,
zwhaszeza w odniesieniu do korzysci, jakie mleko kobiece zapewnia noworodkom.

Przedstawione W ,,czesci teoretycznej” informacje uzasadniaja celowos¢ podjecia si¢
przez Doktorantke badan. Wartos¢ tej czesci rozprawy doktorskiej a tym samym przygotowanie
teoretyczne Doktorantki mgr Maryli Malinowskiej - Glefi oceniam bardzo dobrze. Podkresle
tez fakt, iz wprowadzony we Wstepie podziat na podrozdziaty znaczaco ulatwia czytanie i
porzadkuje tekst oraz prowadzi do zdefiniowania zatozen i celu badaf opisanych w rozdziale
Zatozenia i cele pracy.

Celem przeprowadzonych badan byla ocena makrosktadnikow mleka kobiet zdrowych
i kobiet chorych na cukrzyce. Dobrze zdefiniowane cele szczegotowe obejmowaly: (1) analize
podstawowych komponentéw mleka kobiet z cukrzycg typu 1 i pokarmu kobiet, u ktérych
wystapita cukrzyca ciazowa, (2) analize makroelementow mleka w zaleznosci od wieku
pacjentek i ich BMI oraz (3) ocene sktadu mleka pacjentek po cigciu cesarskim i porodzie
drogami i sitami natury. W pracy postawiono hipotezy: (1) poziomy wszystkich badanych
makroskiadnikéw beda istotnie réznily sie u kobiet zdrowych oraz u kobiet u ktérych wystapita
cukrzyca, (2) wiek pacjentek bedzie istotnie wptywal na stezenia badanych sktadnikéw mleka,



(3) stezenia podstawowych komponentéw mleka przejsciowego i siary w tej samej dobie od
porodu beda rézne u kobiet po porodzie drogami natury w stosunku do kobiet po cieciu
cesarskim, co wskazywaé moze na wystgpienie opdznionego procesu laktogenezy II u
pacjentek po porodzie droga ciecia cesarskiego oraz (4) BMI pacjentek bedzie istotnie
wplywato na poziom makrosktadnikéw mieka. Podkreslam: praca doktorska zostata logicznie
zaplanowana, a jej zatozenia i cele okreslono jasno i precyzyjnie.

W rozdziale ,Materiat i metody™ szczegblowo opisano uzyskane do badan mleko (.
zawarto opis metody analizy skiadu mleka — homogenizacja i analizator MIRIS) oraz dokonano
charakterystyki grup badawczych. Kryteria wlaczenia do badan uwzglednialy: (1) kobiety bez
obcigzen zdrowotnych w wywiadzie, (2) kobiety z cukrzyca typu 1 oraz cukrzyca cigzows na
diecie cukrzycowej, (3) kobiety po porodzie zdrowego noworodka, ktore urodzity sitami natury
lub/i poprzez cigcie cesarskie, (4) urodzenie noworodka w terminie porodu, (5) kobiety, ktore
udzielity pisemnej zgody na udziat w badaniu. Jasno opisane tez kryteria wylgczenia z badan.

Analizy statystyczne przeprowadzono za pomocg pakietu statystycznego PQStat wersja
1.8.4.130. Rozktad wynikéw w zaleznosci od wieku oraz rodzaju porodu poréwnywano testem
U Manna-Whitneya, w zaleznodci od cukrzycy i BMI - testem Kruskala-Wallisa a w przypadku
réznic istotnych statystycznie zastosowano odpowiedni test post-hoc, ktérym byt test Dunna z
poprawka Bonferroniego. Umozliwito to okreslenie, pomiedzy ktérymi grupami wystapily
t0znice istotne statystyczne. Wskazniki ilosciowe wyliczono za pomocg  Sredniej
arytmetycznej, mediany oraz odchylenia standardowego. Za istotne statystycznie uznano
prawdopodobienstwo testowe na poziomie p<0,05 a za wysoce istotne na poziomie p<0,01.

W rozdziale Wyniki badar i analiza danych Doktorantka szczegOtowo opisuje uzyskane
rezultaty, kladac nacisk na analiz¢ pozioméw stezen makroskiadnikow mleka wsréd kobiet
zdrowych w zaleznosci od wieky i sposobu ukoniczenia cigzy. Swoje miejsce znalazla w nim
takze analiza poziomow stezen makroskladnikow (t.: tluszczéw, biatka catkowitego i
prawdziwego, weglowodanéw oraz suchej masy i kalorycznosci) mleka kobiet zdrowych i
kobiet z cukrzyca z uwzglednieniem BMI oraz analogicznie poprowadzona analiza poziomdéw
st¢zen makroskiadnikéw mileka kobiecego kobiet z cukrzyca typu 1, kobiet z cukrzycg cigzowa
leczong dietg oraz kobiet zdrowych z uwzglednieniem BMIL. W tej czesci pracy zwraca wage
solidny, oparty na gruntownych podstawach warsztat pracy, co jest z pewnoscig Zastuga
Doktorantki, ale wynika tez z osoby Promotora. Moim zdaniem przedstawione wyniki badan
s3 udokumentowane wiasciwie. Autorka dokonata tez analizy wystepujgcych korelacji
badanych parametrow, ktére zostaly dobrze opracowane i Zaprezentowane w postaci 17 rycin i
16 tabel.
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Najbardziej rozbudowany rozdzial to bardzo sprawnie warsztatowo poprowadzona
dyskusja. Na podstawie umieszczonego w nim przegladu piSmiennictwa widzimy, ze warto$¢
odzywcza mleka matki jest szeroko rozpatrywana i omawiana w literaturze, a jego sktad pod
wzgledem makro- i mikroelementow byt i nadal jest szeroko badany. Autorka wybrata prace
pokazujace dynamiki zmian stezen makro- i mikroelementéw w zaleznosci od czynnikow,
zarowno matczynych jak i noworodkowych. Mojg uwage zwrdcit zwlaszcza fakt, ze w
badaniach wlasnych mgr Maryla Malinowska - Glen wykazata znamienne statystycznie r6znice
pomigdzy skladem mleka pacjentek zdrowych a tych z cukrzyca i bylo to skorelowane z
otyloscia i nadwaga, ktora wystepowata przed cigza. W populacji podlaskiej wykazano tez
istotng statystycznie roZnice w stezeniach tluszczu mleka przejSciowego matek z cukrzyca,
ktére byty otyle lub mialy nadwage. Co prawda w badaniach nie odnotowano istotnych roznic
w stezeniach tluszczy w siarze pacjentek chorujacych na cukrzyce i tych zdrowych, jednak
dzigki poglebionej analizie, ktéra wyodrebnia pacjentki z cukrzycg cigzowg i cukrzycg
insulinozalezng typu 1 wykazano, iz siara pacjentek z cukrzyca typu 1, u ktérych wystapita
otylos¢ lub nadwaga przed cigza zawiera wysoce istotnie statystycznie wigcej lipidow anizeli
w siarze pacjentek z cukrzyca cigzowg bedacych na diecie cukrzycowej niezaleznie od ich BML

Zaakcentujg, ze w dysertacji wykorzystano roznorodne zrodta bibliograficzne dotyczace
obszaru wiedzy medycznej i innych nauk wymagajace duzego nakladu pracy i zaangazowania
przy opracowaniu zagadnienia. Nalezy tez podkresli¢ whasciwy dobdr pismiennictwa (gtdwnie
angielskojezycznego) oraz jego umiejetne przytaczanie i interpretowanie. W swietle zawartych
w tym rozdziale tresci Autorka jawi sie nie tylko jako badacz rzetelny, lecz takze doktadny i
kompetentny. Uwazam, Ze dyskusja jest rzeczowa i prowadzona na odpowiednim poziomie, a
z pracy wynikaja logicznie nastepujace wnioski:

1. Analiza skladu podstawowych komponentéw mleka ludzkiego u kobiet zdrowych i z
cukrzyca wykazala réznice istotne statystycznie w zakresie stgzen thuszczu oraz kalorycznosci
zardwno w siarze jak i w mleku przejsciowym.

2. Cukrzyca zaréwno typu 1 insulinozalezna jak i cukrzyca cigzowa wplywaja na poziomy
stezen makroelementdw mleka kobiecego.

3. Wiek kobiety ma istotny wplyw na stezenie lipidéw zawarte w mleku.

4. Sposéb zakonczenia cigzy nie ma istotnego statystycznie wplywu na skladniki mleka
poczatkowego i przejsciowego.

5. Wskaznik BMI badanych kobiet wykazuje istotny statystycznie zwigzek ze stezeniami
makrosktadnikéw mleka kobiecego.
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6. Nalezy udzieli¢ szczegdlnego wsparcia kobietom z otyloscig i nadwagg ze wzgledu na
wysokie prawdopodobienstwo wystapienia opéZnionego procesu laktogenezy I1.

Moim zdaniem aspekt praktyczny ocenianej pracy jest niezwykle wazny. Pomimo iz
karmienie piersig jest rozpoznane i rekomendowane jako najlepszy sposéb karmienia dzieci
(m.in. poprzez ogloszenie stanowisk i standardéw WHO, ONZ, UNICEF) w powszechnej
opinii wsparcie karmigcych matek nie jest wystarczajace. Wiele kluczowych decyzji
pozostawia si¢ kobietom, nie przekazujac im obowigzujacych rekomendacji. A przeciez
propagowanie karmienia piersig to jeden z celéw Narodowego Programu Zdrowia. Dlatego
nalezy skupié sie¢ na systematycznym upowszechnianiu i udoskonalaniu naukowej informacji.
Wazne jest, przeszkolenie w teorii 1 praktyce, pracownikéw ochrony zdrowia i innych shuzb
zwiazanych z opiekg nad matka i malym dzieckiem tak, aby mogli wprowadza¢ w Zycie
opracowane standardy uzupelnione o istotne informacje i naukowe dane w formie: plakatow,
ulotek, broszur dla rodzicow/matek, promujacych i wspierajacych karmienie piersig i mlekiem
kobiecym. Tym bardziej, ze Ustawa z dn. 25 sierpnia 2006 i Rozporzadzenie Ministra Zdrowia
zdn. 17 pazdziernika 2007 (Dz. U. 2007 Nr 209, poz. 1518) nakazujg aby materiaty skierowane
do matek w zaden sposob nie idealizowaly karmienia sztucznego, a dostarczatly rzetelnej
informacji o korzy$ciach z karmienia piersig i ryzyku stosowania innych form Zywienia.

Na koniec wspomne, Ze rozprawe napisano poprawnym jezykiem. W pracy nie
uniknieto uchybien, o charakterze redakcyjnym np. str. 67 w zapisie piSmiennictwa zamienne
stosowano znak przecinka i $rednika, czy stawianie kropki lub jej brak na koncu tytuléow str.
10, 14, 24. Stwierdzone uchybienia nie umniejszaja wartosci pracy, ktdra ze wzgledu na jej
aktualnosé 1 wigczenie si¢ w nurt badan, oceniam pozytywnie.

Uwazam, Ze przedstawiona praca odpowiada wymogom stawianym rozprawom
doktorskim art.13 Ustawy z dnia 14 marca 2003 roku o stopniach naukowych i tytule
naukowym oraz stopniach i tytule w zakresie sztuki (Dz. U. nr 65, poz. 595 z pdézn.zm.) oraz
art.179 ust.1 Ustawy z dnia 3 lipca 2018 r. przepisy wprowadzajgce ustawe Prawo o
szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz. U. z 2018 r. poz. 1669 z pdzn.zm.), dlatego wnosze do
Senatu Uniwersytetu Medycznego w Bialymstoku o dopuszczenie mgr Maryli Malinowskiej -

Glen do dalszych etapow postepowania o nadanie stopnia doktora.
dr hab. n. o zdr. Ewa Kleszczewska

Bialystok, 06.12.2022 prof. PUZ w Suwalkach



