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Klinika Okulistyki Dziecigcej

Slaski Uniwersytet Medyczny w Katowicach

Recenzja

rozprawy doktorskiej lekarza Karoliny Czajor pt: "Ocena funkeji komérek zwojowych siatkowki w
korelacji z morfologia tarczy nerwu wzrokowego u pacjentéw z jaskra pierwotng otwartego kata

i nadci$nieniem ocznym".

Jaskra pierwotna otwartego kata stanowi wiodaca przyczyne nieodwracalnej $lepoty na $wiecie.
Pomimo dokonujacego si¢ duzego postgpu w diagnostyce jaskry, jej skryty przebieg jest
odpowiedzialny za op6znione postawienie rozpoznania choroby. Do czynnikéw ryzyka zwiazanych z
wystapieniem neuropatii jaskrowej naleza: wiek, dodatni wywiad rodzinny dotyczacy wystgpowania
jaskry, krotkowzroczno$é, cienka rogéwka, rasa czarna. Podwyzszone ci$nienie wewnatrzgatkowe jest
najsilniejszym czynnikiem ryzyka rozwoju neuropatii jaskrowej i jedynym podlegajacym

modyfikacjom.

Szczegblng grupe ryzyka stanowia pacjenci z nadci$nieniem ocznym, u ktorych prawidlowej
morfologii tarczy nerwu wzrokowego i wyniku perymetrii towarzyszy podwyzszone ci$nienie
wewnatrzgatkowe. Podjecie decyzji o rozpoczeciu leczenia nie jest w tej grupie jednoznaczne.
Stosowanie lekow miejscowych nie jest pozbawione dziatan niepozadanych, a ponoszone koszty i

obnizenie jakos$ci zycia rowniez maja znaczenie.

Rozprawa doktorska lek. Karoliny Czajor posiada ogdlnie przyjety uktad tego typu dysertacji, liczy

139 stron, w tym streszczenie w jezyku polskim i angielskim.

Wstep liczy 43 strony, dodatkowo podzielony zostal na podrozdzialy, napisane w sposéb
potwierdzajacy, ze autorka szczegélowo zapoznata si¢ z aktualnym piSmiennictwem polskim i
zagranicznym oraz, ze posiada duza wiedze w zakresie poruszanego tematu.

Doktorantka omawia czynniki ryzyka, uwarunkowania genetyczne oraz teorie dotyczace rozwoju
neuropatii jaskrowej. Opisuje subpopulacje komérek zwojowych siatkéwki, budowe tarczy nerwu

wzrokowego oraz objawy jej uszkodzenia w przebiegu choroby. Przedstawia aktualnie dostgpne



techniki diagnostyczne w tym rodzaje tonometrii, perymetrii, elektroretinogram typu pattern oraz
badania obrazujace tarcze nerwu wzrokowego oraz warstwe wiokien nerwowych.

Celem przedstawionej pracy o charakterze prospektywnym byto okreslenie funkcji komoérek
zwojowych siatkéwki w badanych grupach oraz ich zwigzku z badanymi parametrami
morfologicznymi tarczy nerwu. Doktorantka podjeta si¢ obserwacji badanych parametréw w czasie,
miedzyocznej asymetrii oraz oceny zaleznosci ubytkéw w polu widzenia z czynnoscia komorek
zwojowych siatkowki badana w pERG. Badanie objefo 17 0s6b w grupie z jaskra pierwotna otwartego
kata, 26 oséb z nadci$nieniem ocznym, ktore zakonczyly wszystkie wizyty oraz 21 os6b w grupie
kontrolne;j.

Autorka zastosowala i oméwila prawidlowo kryteria wiaczenia i wylaczenia z badania, a takze
przedstawila dobrang metodologie.

Na pierwszej wizycie badania przeprowadzono: podpisanie $wiadomej zgody na udziat w badaniu,
wywiad lekarski, pelne badanie okulistyczne z autorefraktometria, najlepsza skorygowana ostro$é
wzroku do dali i blizy, pachymetrig, gonioskopig, tonometri¢ aplanacyjna Goldmanna, pole widzenia
przeprowadzone 2 technikami (SAP 24-2 SITA STANDARD perymetr Humphrey; oraz FDF 24-2
polomierz HEP), pattern elektroretinogram, morfologiczng oceng tarczy nerwu wzrokowego z

zastosowaniem laserowej skaningowej tomografii siatkoéwki HRT III.

Analiza statystyczna uzyskanych wynikéw zostala opracowana zgodnie z przythymi regutami.
Zastosowane metody statystyczne nie budza watpliwosci.

Wyniki przedstawiono na 39 stronach i 38 rycinach. Doktorantka wykazala si¢ umiejetnoscia
prawidlowe] interpretacji uzyskanych wynikéw, a w dyskusji zostaly one opisane w kontekscie

aktualnego pismiennictwa.

Spis piSmiennictwa liczy 213 pozycji, w wigkszosci autoréw zagranicznych. Opracowanie edytorskie

piSmiennictwa nie budzi zastrzezen.

Doktorantka nie stwierdzila istotnych statystycznie korelacji pomigdzy badanymi parametrami
funkcjonalnymi i morfologicznymi w badanych grupach. Zaobserwowano istotne statystycznie
korelacje nastgpujacych parametréw z wartosciami ci$nienia wewnatrzgatkowego: centralnej grubosci
rogowki, PSD perymetrii HEP, MD perymetrii HEP podczas badania oka lewego, oraz amplitud fal
P50 i N95 podczas badania oka lewego i zmiennoscia wysokosci linii konturowej w HRT. Pacjenci z
nadcisnieniem ocznym nie stworzyli jednorodnej grupy wzgledem wartosci przyjmowanych w
perymetrii HEP. W czasie prowadzenia badania nie zanotowano u zadnego z pacjentéw konwersji do
Jaskry, a przydatno$¢ perymetrii HEP w preselekcji oséb zagrozonych konwersja wymaga dalszej
obserwacji. Skala GHT zastosowanego nowego typu perymetrii HEP okazata si¢ silnym wskaznikiem

wystepowania jaskry.



Podczas przeprowadzonej analizy zachowania parametréw w czasie na istotny statystycznie podziat
badanych na klasy o nierdzniacych si¢ istotnie $rednich pozwolity: HEP MD, HEP PSD, wartosci

ci$nienia wewnatrzgatkowego, latencja fali P50 oraz amplitudy fal N95 i P50 zarejestrowane dla oka

lewego.

Autorka zaobserwowala silnie wyrazong krzywa uczenia si¢ dla nowego typu badania pola widzenia w
poréwnaniu do perymetrii standardowej, co stanowi cenna uwage kliniczna. Potwierdzono takze

konieczno$¢ utrzymania statego schematu kolejnosci badania oczu podczas diagnozowania pacjentow

z jaskra i nadci$nieniem ocznym.
Cato$¢ pracy zakoniczona jest 6 wnioskami znajdujacymi uzasadnienie w uzyskanych wynikach.

Jako recenzent chce podkreéli¢ istotne znaczenie wyciagnigtych wnioskéw dla codziennej praktyki

okulistow zajmujacych si¢ problematyka jaskry i nadciénienia ocznego.

Majac na uwadze wysoka warto$¢ merytoryczng rozprawy doktorskiej lek. Karoliny Czajor pt.
"Ocena funkcji komoérek zwojowych siatkéwki w korelacji z morfologia tarczy nerwu
wzrokowego u pacjentéw z jaskra pierwotng otwartego kata i nadci$nieniem ocznym" zwracam
sie¢ do Wysokiej Rady Wydzialu Lekarskiego Ksztalcenia Podyplomowego Uniwersytetu Medycznego
we Wroctawiu o dopuszczenie Kandydatki do dalszych etapéw przewodu doktorskiego. Ponadto

wnioskuje o wyréznienie przedstawionej mi do recenzji dysertacji doktorskiej lek. Karoliny Czajor
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