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RECENZJA ROZPRAWY DOKTORSKIEJ

Przygotowanej przez lek.med. Joann¢ Stepien , zatrudnionej w Wojewddzkim Szpitalu
Specjalistycznym nr 2 w Jastrzebiu Zdroju w Oddziale Neonatologicznym p.t.:

»Ocena progu nerkowego dla fosforanéw oraz wydalania wapnia i fosforanéw
nicorganicznych z moczem u dzieci urodzonych przedwczesnie i/lub z niska
urodzeniowg mas3 ciala”,

Uniwersytet Medyczny im.Piastéw Slaskich we Wroctawiu. Wroctaw 2015 rok.

Promotor : dr hab.n.med. Zenon Piotr Halaba

Recenzja

Rozprawe na stopien naukowy doktora nauk medycznych, przygotowana przez
lek.med. Joanng Stepien, przeczytalem z zainteresowaniem i oceniam pozytywnie.

Lek.med. Joanna Stepien podjeta sie trudnego zadania dotyczgcego oceny metabolizmu
wapnia 1 fosforanow w okresie noworodkowym ze szczegdlnym uwzglednieniem progu
nerkowego dla fosforanéw oraz wydalania wapnia i fosforanéw z moczem w aspekcie
zagrozen wystapieniem choréb metabolicznych kosci u noworodkow a takze dzieci starszych.

Celowo uzylem sformulowania ,,trudnego zadania” gdyz: 1).badania dotycza , jak si¢ wydaje
»hiedocenianego” przez lekarzy problemu we wczesnym okresie zycia dziecka ktory moze
»procentowac” we wieku dziecigcym; 2) objg¢to badaniem szczegdlng grupe 49 noworodkow
urodzonych przedwczesnie w tym miedzy 23 a 26 tygodniem wieku ptodowego i miedzy 27 a
32 tygodniem. Badania niewgtpliwie wymagaly poswigcenia duzej ilo$ci czasu a takze
cierpliwosci i profesjonalizmu w aspekcie ,,doprowadzenia” niedojrzatych noworodkéw do



warunkéw w ktérych mogly by¢ poddane ocenie. Warsztat badawczy nie budzi zadnych
zastrzezen.

Uznaj¢ zatem za w pelni uzasadnione podjecie w.w. tematu badawczego.

Rozprawa ma typowy uklad dla rozpraw doktorskich i skiada sig z nastepujacych czesci:
spis tresci, wykaz skrétéw, wstepu, celow pracy, przedstawienia pacjentéw i metod, wynikéw
badan, dyskusji i podsumowania, wnioskéw, streszczen, wykazu pismiennictwa, spisu rycin i
tabel. Rozprawa doktorska obejmuje tgcznie 88 stron.

WSTEP

Doktorantka we wstepie przedstawia dos¢ obszernie lecz systematycznie i konsekwentnie
stan wiedzy, w oparciu o dane z pi$miennictwa, dotyczacy tematu badawczego. Podkresla
znaczenie rozwoju szkieletu w okresie ptodowym, role metabolizmu wapnia i fosforanéw w
w okresie prenatalnym i postnatalnym, rol¢ parathormonu w regulacji homeostazy wapnia i
fosforanéw a takze rol¢ witaminy D, kalcytoniny i odnosi si¢ do konsekwencji
hipo/hipercalemii u noworodkéw a takze zaburzen gospodarki fosforanowej w tym roli progu
nerkowego. Osobnym i niezmiernie waznym jest rozdzial dotyczacy choréb metabolicznych u
dzieci urodzonych przedwczesnie.

Zastrzezenia : o ktérych wyjasnienie poprosz¢ Panig Joanne w trakcie publicznej obrony
rozprawy doktorskiej.

1. Myslg, ze zostaly naruszone proporcje rozprawy doktorskiej

Wstep stanowi bowiem (33 strony- bez wykazu rycin i pi$miennictwa) blisko 50%
materialu a jakze ciekawa dyskusja, konfrontujaca do$wiadczenia wilasne z
dos$wiadczeniami innych autoréw, jedynie 7 stron. To znaczaca dysproporcja.
Proponuj¢ przemysle¢ to w procesie przygotowania materiatu do publikacji. Odnosze
wrazenie, ze Doktorantka pragneta przekaza¢ maksimum informacji odnoszacych sie
do podjgtych badan naukowych co bez watpienia nie byto procesem latwym, gdyz
praca ma charakter interdyscyplinarny i obejmuje tematyke z zakresu neonatologii,
embriologii, endokrynologii, nefrologii a takze choréb metabolicznych kosci.

2. Pi$miennictwo
Trudno mi zaakceptowa¢ przyjety system powolywania si¢ na dane z pismiennictwa.

Dotyczy to wielu stron zwigzanych z prezentowaniem aktualnej wiedzy dotyczacej
tematu badawczego a powolanie si¢ na dane z pi$miennictwa naukowego, sa
umieszczone w koncowej fazie rozdziatu w liczbie 4, 6 pozycji ( np.str 24:
pismiennictwo 34-40 ? ; str.24-Metabolizm fosforanéw — 4 strony informacji a
piSmiennictwo: 41-44 (str.27). Hipofosfatemia — 4 strony a pi$émiennictwo [45-56] w
ostatniej linii rozdziatu. Przyktadéw mozna podaé wiecej.



CELE PRACY
Doktorantka przedstawita 3 cele pracy.

Cele sg spojne i zrozumiale, aczkolwiek wydaje si¢ uzasadnionym by w celu drugim,
analogicznie do celu pierwszego, umie$ci¢ informacj¢ dotyczaca terminu i warunkow
badania dzieci o wieku plodowym 27-32 tygodnie, skoro przedstawiono ten warunek w celu
pierwszym (,,w okresie do 40 tygodnia zycia postkoncepcyjnego”)(dane s3 ujete w tabelach
prezentujagcych grupe badaniach 1,2,3 i 4). Wprawdzie na stronie 49 sa przedstawione te
warunki lecz wydaje si¢, ze powinny by¢ zaakcentowane w tak waznej czgsci rozprawy
doktorskiej jakimi sg postawione cele badawcze.

Pacjenci i metody

Nie ukrywam (patrz zastrzezenia do celu 2), ze brakuje precyzyjnych informacji dotyczacej
terminu przeprowadzenia badan u wszystkich dzieci objetych analiza? Wydaje si¢, ze ma to
szczegdlne znaczenie w tak specyficznej grupie pacjentéw, skoro Autorka pisze (str.42)
wszystkie dzieci w okresie badania byly stabilne hemodynamicznie i nie wymagaly
wsparcia oddechowego”. Dane dotyczace terminéw badan, zostaly wprawdzie umieszczone w
odpowiednich tabelach (,wiek postkoncepcyjny”) lecz pojawia si¢ watpliwos¢ : czy
zaburzenia w procesie adaptacji do zycia pozalonowego, zastosowane metody terapeutyczne (
o ktérych niewiele wiemy: wsparcie oddechowe, zywienie pozajelitowe,antybiotykoterapia
itp.) nie mogly wptyngé¢ na wyniki przeprowadzonych badan? Sadze, ze wymaga to szerszego
wyjasnienia.

Prezentacja pacjentdw zawiera 1,5 stron tekstu i tabele (1-5) a metodyka badan rowniez 1,5
strony tekstu. Te pomocnicze dane sg przygotowane starannie i przejrzyscie (tab.1-5) oraz
ryciny 1-4.W prezentacji proponuje (zdecydowana wigkszo$¢ publikatoro6w) tabele
numerowac liczbami rzymskimi.

Wyniki

Wiyniki badan , w tym tabele i ryciny przedstawione sg precyzyjnie i przejrzyscie. Szkoda,
7ze Autorka nie przedstawila zaleznos$ci o charakterze korelacji np.wiek postkoncepcyjny/
masa ciala/ a badane parametry szczegdlnie w grupie miedzy 27 a 32 tygodniem, ze wzglgdu
na jej liczebno$¢ 33 dzieci. Przeprowadzenie takiej analizy w grupie 8 dzieci, moze wzbudzic¢
watpliwosci natury statystycznej. Zachecam niemniej do podjecia oceny proponowanej
zaleznosci gdyz istnieje szansa na pozyskanie ciekawych wynikéw w tym aspektow
praktycznych.

Dyskusja

Dyskusja jest poprowadzona profesjonalnie z wykorzystaniem odpowiednich odno$nikow
do pisSmiennictwa zwigzanego z podjetym tematem badawczym.



Zaliczam dyskusje do najlepszych czesci rozprawy doktorskiej. Lek.med. Joanna Stgpien
profesjonalnie odnosi sie¢ uzyskanych wynikéw, ktére konfrontuje z wynikami innych
autorow.

Godnym podkreslenia jest fakt, ze zwraca uwage na aspekty praktyczne badan (str.65)
dotyczgce zasadnosci podawania fosforanow u najmniejszych noworodkow.

Niestety autorka nie ustrzegla si¢ drobnych bledow zwigzanych z pominigciem lub
niekonsekwentnym umieszczeniem niektérych pozycji pi$miennictwa (np.93 a nastgpnie 109
—str.63 ; 95.... 100,101 itp.]

Wydaje sig, iz w tym momencie warto zwroci¢ uwage na pewien aspekt sprawy o ktéorym
pozwolilem sobie wspomnie¢ we wstgpie :“prawdopodobnie niedocenianego problemu”-
czego wykladnikiem moze by¢ niewielka liczba publikacji $wiatowych i krajowych
zwigzanych z tematem badawczym podjetych przez Doktorantk¢. Pani Doktor zwraca na to
uwage w dyskusji. Z tego tez powodu wynika prawdopodobnie zjawisko konfrontacji
wynikéw wlasnych z do§wiadczeniami innych autoréw, jednakze prezentowanych juz wiele,
wiele lat temu [ poz.pis.16 — 1985 rok ; 96 — 1996; 99- 1993 ; 106 — 2000 rok ;109 — 1988
rok; 93 — 2003 rok].

Whioski

Whioski zostaly przedstawione w formie 7 stwierdzen. Przyznam, ze troch¢ zaskakujaca
aczkolwiek dopuszczalna jest proporcja 3 celéw i 7 wnioskow.

Watpliwosci dotyczg 2 wnioskow:

1.Wniosek 1: skad, nagle, pojawil si¢ przedzial zwigzany z 28 tygodniem ciagzy. Kryteria
przyjete w rozprawie dotyczyly : 23-26 vs,27-32 tyg. Wyniki badan nie ttumacza takiego
podziatu. Poprosz¢ o wyjasnienie? Sadze ,ze to pomylka ,,redakcyjna”.

2.Whniosek 6,7.: brak odpowiedzi na postawione w celach pytania dotyczace wptywu leczenia
aminoglikozydami i sterydami na wydalanie wapnia i fosforanéw nieorganicznych
(wprawdzie r6znice nie sg znamienne — tab.13) lecz trzeba to umiesci¢ we wniosku.

Pismiennictwo

Przedstawione pi$miennictwo budzi watpliwosci. By¢ moze wigze si¢ to ze zmniejszonym
w ostatnich latach zainteresowaniem problemem , ktéry podjeta w swoich dociekaniach
naukowych Doktorantka? Syntetyczna analiza weryfikujaca piSmiennictwo, pozwala jednakze
na usprawiedliwienie Doktorantki, gdyz faktem jest ze piSmiennictwo dotyczace progu
nerkowego dla fosforanéw w grupie noworodkéw urodzonych przedwczesnie jest bardzo
skapie i sigga 2003 roku. Jest zatem duza ,,luka czasowa”.

Jednakze warto podkresli¢, ze:

-Wsréd 106 pozycji pisSmiennictwa naukowego dominowaty istotnie doniesienia z poprzedniej
dekady (71%) a jedynie 10 dotyczyto ostatnich 5 lat. We wstepie rozprawy, ktdrej zatozeniem



jest przedstawienie aktualnej wiedzy zwigzanej z tematem badawczym, uzyto 6 publikacji z
ostatnich 5 lat i 4 z lat miedzy 6 a 10 rokiem poprzedzajacym prezentacje doktoratu. Wydaje
sie, ze przed opublikowaniem uzyskanych wynikéw w formie publikacji, celowym jest
kolejna proba pozyskania(?) bardziej aktualnych pozycji piSmiennictwa naukowego i
przeprowadzenia naukowej analizy pordwnawczej.

PODSUMOWANIE

- praca jest wartoSciowa i w pewnym zakresie nowatorska i interdyscyplinarna

- przyjeta metodyka badan jest prawidiowa

- wyniki badan odnoszg sie do postawionych celéw i majg réwniez charakter wskazoéwek
praktycznych

- wnioski (z drobnym niedociggnieciem) odpowiadaja postawionym celom

- najstabszg czgscig pracy jest pismiennictwo o najlepsza —dyskusja

Rozprawa doktorska spelnia warunki okreslone w art.13 ust.1 ustawy z dnia 14 marca
2003 roku o stopniach naukowych i tytule w zakresie sztuki (Dz.U. Nr 65,p0z.595,z
po6Zn.zm).

Zwracam si¢ z uprzejmg prosbg do Pani Dziekan i Wysokiej Rady Wydzialu
Lekarskiego Uniwersytetu Medycznego im. Piastéw Slaskich we Wroclawiu o
dopuszczenie lek.med. Joanny Stepienn do dalszych etapéw post¢powania w drodze
pozyskania stopnia naukowego doktora nauk medycznych.
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