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RECENZIA
Rozprawy na stopief naukowy doktora nauk medycznych i nauk o zdrowiu
lek Anny Drozd pt. ,Analiza poréwnawcza wybranych technik dostgpdw doszpikowych w
warunkach medycyny ratunkowej”

Przedstawiona mi do oceny rozprawa na stopiefi naukowy doktora nauk medycznych 1 nauk
o zdrowiu w dyscyplinie nauki medyczne lek Anny Drozd zatytulowana ,, Analiza pordwnawcza
wybranych technik dostgpéw doszpikowych w warunkach medycyny ratunkowej” napisana
pod kicrunkiem dofwiadczonego naukowca dr hab. n. med. Lukasza Szarpaka, prof. uczelni,
koncentruje si¢ na kluczowym punkcie w algorytmie posigpowania w stanach zagroZzenia Zycia, a
mianowicie uzyskaniu dostepu umozliwiajgeego szybka infuzje plynow, jak rowniez podaZ lekow
stosowanych podczas zabiegoéw ratunkowych, wigczajac w to rowniez czynnodei resuscytacyjne.
Osoby zajmujgce si¢ medycyng ratunkows, a szczegdlnie te zaangatowane na najwczedniejszych
etapach, najczgicicj poza miejscami zapewniajgcymi komfort wykonywania podstawowych
procedur medycznych (tj. w miejscach uytecznosci publicznej), wiedzg ile probleméw moze
sprawi¢ uzyskanie w krotkim czasie dostgpu naczyniowego i dodatkowo takiego, kiéry zapewni
mozliwodd szybkiego przetoczenia odpowiedniej objgtosci plynow. Zapadnigeie sig naczyn Zylnych
czy obrzek tkanek nierzadko utrudniajg wklucie na miejscu zdarzenia i opdiniajg prowadzenie
czynnodei ratowniczych, wplywajgc tym samym na ich skutecznosé. Dostgp doszpikowy przez
wiele lat zarezerwowany dla dzieci, obecnie zyskuje na popularmosci. Jego renesansowl sprzyja
dostepnodé do calej palety urzadzen ulatwiajgcych wprowadzenie igly o odpowiedniej srednicy i
dlugodci. Dodatkowo, mniejsza dokladnosé niezbgdna w doborze oplymalnego micjsca | samego
wykonania wklucia doszpikowego w pordwnaniu z dostgpem do 2yl obwodowych jest argumentem
do powszechniejszego jego wykorzystywania w warunkach pandemii. Z dofwiadczenia ostatnich
miesiecy wiemy, #e uzywane niezbedne srodki ochrony indywidualnej w okresie realnego
zagrozenia zakazenia si¢ koronawirusem nie sprzyjaly wykonywaniu precyzyjnych czynnosci
medycznych. W zwigzku z powy2szym, temat podjgty przez Doktorantke w ocenianej przeze mnie
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dysertacji nalezy uznaé za istotny dla wspolezesne) medyeyny ratunkowej i nowatorski a spekirum
badan na tyle szeroki, 2e pozwala na uzyskanie odpowiedzi czy cennych wskazowek w kilku
aspektach stosowania dostepu doszpikowego.

Rada Dyscypliny Nauk Medycznych Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego
wyznaczajge moja osobe na recenzenta dysertacji lek Anny Drozd zobowigzala mnie do
obicktywnej jej oceny. Nie czuje sig uprawniony do ponownej recenzji opublikowanych uprzednio
manuskryptéw zhozonych w liczacych si¢ czasopismach naukowych, natomiast roszczg sobie prawo
do wyrazenia opinii o caloksztalcie rozprawy doktorskiej. Liczy ona 128 strona a jej podstawg jest
cykl 5 spojnych tematycznie prac naukowych, W trzech sposrod nich Doktorantka jest pierwszym
{laczna wartodé IF tych publikacji to 8,815 1 240 punktow MEiN) i w dwoch pozostalych jednym ze
wspilautordw. Deklarowany wklad Doktorantki w pracy zatytulowanej Comparison of two
intraosseous access devices during simulated cardiopulmonary resuscitation. A prospective,
randomized, crossover, manikin study” wynosi 40% co w mojej ocenic uzasadnia wigczenie jej do
eyklu i uznanie za istotny element rozprawy. Trudno natomiast jest oceni¢ rolg Doktorantki w
napisanie ostatniego manuskryptu pt. ,Comparison of Bone Injection Gun and Jamshidi
intransseous access devices by paramedics with and without chemical-biological-radiclogical-
nuclear personal protective equipment: a randomized, crossover, manikin trial.”, gdyZ jeden ze
wspitautordw nie zlozyt stosowanego odwiadezenia, natomiast w przypadku dwdch pozostatych
popelnione zostaly zasadnicze bledy. Niezaleznie od powyzszegoe uchybienia, nawet gdyby wzigc
pod uwage cztery pierwsze prace, po ich lekturze z petnym przekonaniem mogg stwierdzic, e lek
Anna Drozd potrafi sformulowaé problem badawczy, uiyé prawidlowej metodyki z dobrze
dobranymi narzedziami statystycznymi, w jasny sposob przedstawié wyniki a takze wysnu¢ cenne
wnioski wykazujac si¢ jednoczesnie odpowiednia wiedzq umozliwiajaca prowadzenie logicznej
dyskusji. Posiadanie powy#szych umiejetnodel uzasadnia pozytywng oceny dojrzalosci naukowej
osoby ubiegajgeej sig o przyznanie stopnia naukowego doktora. Sama rozprawa ma typowy uklad §
sklada sie z wykazu stosowanych skrotéw, streszczen w jezyku polskim i angielskim,
wprowadzenia, celu pracy, kopii opublikowanych prac., podsumowania i wnioskdw, odwiadczen
autordw publikacii, spisu rycin i table oraz pismiennictwa.

Pierwszy rozdziat rozprawy otwicra cickawie napisany rys historycany stosowania dostgpu
doszpikowego. W tej czesci Doktorantka wykazuje si¢ rdwniez bardzo dobrg znajomodcig budowy
kodci, a w szczegblnosdci tych aspektdw, ktore stanowig teoretyczne podstawy do wykorzystania
szpiku kosci dlugich jako miejsca szybkiego przetaczania plyndéw czy podawania lekdw podezas

resuscylacji krazeniowo-oddechowej. Na kolejnych stronach, Autorka dzieli sig nie tylko wskazow-
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kami dotyczacymi bezpieczenstwa naktuwania szpiku, ale rdéwniez podaje przyczyny potencjalnych
niepowodzen czy powiklan, Przy okazji wyczerpujacego opisu dosigpnych komercyjnie igiet do-
szpikowych, w tym ich zalet i wad podkresla fakt relatywnie kritkiej krzywej uczenia dla wielu z
nich, co nalery wznaé za wainy argument powszechniejszego ich stosowania w medycynie ratun-
kowej. Ten rozdzial rozprawy wzbogacaja kolorowe ryciny przedstawiajgce rdzne systemy do
wkiu¢ doszpikowych, a takze poszczegdlne etapy procedury, takie jak uzyskanie dostgpu, wprowa-
dzenie ighy ze stabilizatorem i wreszcie podlgezenie kranika z linig do podawania lekéw. Pod ko
niec wstepu umieszczona zostala tabela z prakrycznymi wskazdwkami dotyczgeymi najezestszych
systemdw. Doktorantka nie ustrzegla sig w niej bledu edvtorskiego i przy opisie igly typy FASTI
pomingla wick dla dostgpu domostkowego. Ta cagsé dysertachi wtwierdza mnie w przekonaniu, 2e
lek Anna Drozd ma rozlegly wiedza | wykazuje zainteresowanie zagadnicniem bedacym tematem
rozprawy, co jest kluczem dla stworzenia wartosciowej pracy naukowej.

Cel pracy doktorskiej jest jasno sformulowany, a jego realizacja zaprezentowana w kolejny-
ch publikacjach uktada sig w logiczng calodé, Naleizy podkreslic, ke badania, ktorych wyniki Autor-
ka dysertacji opracowala w formie prac oryginalnych czy listu do redakcji byly wykonane w opar-
ciu o techniki symulacyjne. W ostatnich latach zyskuja one na znaczeniu, zardwno w kontekscie
szkoleniowym i podnoszgcym umiejginosei praktyczne, jak i naukowym, dla testowania postawio-
nych hipotez badawczych. Ma to niebagatelne znaczenie w medycynie ratunkowe], w ktdrej trudno
jest prowadzié (lub wreez jest to niemozliwe) badania naukowe 2 randomizacjy czy slepa proba,
gdy materialem badawczym sa osoby w stanie bezposrednicgo zagrozenia fycia.

W formie rozprawy doktorskicj, jaka wybrala Doktorantka rozdziat , Podsumowanie i wnio-
ski” nalezy traktowad jako komentarz do zaprezentowanych wynikéw. W pierwszej jego czgéci
ajdujemy powtdrzenia celdw i skrotowe przyblizenie metodologii badai tworzgeych cykl. Dokto-
rantka jeszcze raz zchrala wskazania | znalazla logiczne wytlumaczenia dla dostgpu doszpikowego,
coraz powszechnicjszego w medycynie ratunkowej i to praktycznie we wszystkich grupach wieko-
wych, nawet u noworodkéw. Dodatkowo podkreslita jak waine dla optymalnych wynikdw dziaban
ratowniczych ma maksymalne skrocenie ich czasy, wiaczajgc w to uzyskanie bezpiecznego i pew-
nego dostepu do przetaczania plynow i lekow. Na podstawie dodwiadezen wlasnych, jak | danych 2
prawidlowo dobranego pismiennictwa fachowego, Doktorantka bezsprzecznie potrafila dowiesc, e
naklucie szpiku zajmuje znacznie mniej czasu niz wprowadzenie cewnika do zyly obwodowe] w
warunkach szeroko rozumianej medycyny ratunkowej. A zatem lek Anna Drozd wykazala si¢ umie-
jetnodcig prowadzenia reeczowej dyskusji naukowe), co jest jednym z wainych elementéw warszia-

tu naukowego osob ze stopniem doktora nauk. Ten rozdzial dysenacyi wieficzg trzy wnioski. Wyni-
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kaja one z prac stanowigcych spdjny tematycznie cykl. Odnoszac je jednak do sformulowancgo
wezesniej celu rozprawy odczuwam pewien niedosyt. Uwazam, 2e brakuje w nim wzmianki o z&-
miarze oceny przez Doktlorantke wplywu uzywania srodkéw ochrony indywidualnej na skutecznosé
uzyskiwania dostepéw do przetaczania plyndw i podawania lekdw.

MNa samym koficu rozprawy Autorka przytacza 118 pozycji aktualnego pismiennictwa, z ktd-
rych wickszod¢ zostaly opublikowana w ostatnich kilku latach, co jest kolejnym potwierdzeniem i
aktualnosci poruszanego problemu badawezego, i oczytania Doktorantki, kibra dledzi najnowsze
prace publikowane w liczgcych sie czasopismach naukowych. W majej ocenie ten rozdzial stano-
qu;:y najczesciej pigte Achilesowa wielu rozpraw naukowych, w przypadku dysertacji lek Anny
Drozd zostal napisany z zachowaniem nalezylej starannosci.

Oceniajac rozprawg doktorskg lek Anny Drozd jako calosé stwierdzam, Ze jest ona cennym
#rodlem informacii, w kilku aspektach wezedniej niebadanych, na temat dostgpu doszpikowego w
medyeynie ratunkowej. Praca jest istotnym glosem w popularyzacji bezpieczne) i skuteczne) drogi
podawania plynow i lekéw w stanach bezpodredniego zagrozenia zycia, kidra wydaje si¢, 2¢ nadal
jest zbyt rzadko wykorzystywana we wspolezesnej medycynie. Mam nadziejg, Ze przyczyni sig ona
do coraz czestszego siggania po bezpiecme igly doszpikowe. Jestem przekonany, i zaproponowana
przez Doktorantke¢ forma doskonalenia umiegjgtnosci w tym zakresie, a mianowicie z
wykorzystaniem sieci doskonale wyposazonych centrdw symulacji medycznej w Polsce wniesic
wiele dobrego dla poprawy wynikow leczenia 0s6b po urazach, we wsirzgsie hipowolemicznym czy
po naglym zatrrymaniv krgzenia. Jako recenzent nie moglem nie zwrdcié uwagi na bledy
edytorskie czy stylistyczne w rozprawie, ale nie umnicjszajg one wartodci naukowej i praktycznej

dysertaciji.

Reasumujgc stwierdzam, i2 przedstawiona mi do oceny rozprawa na stopien naukowy
doktora nauk medycznych i nauk o zdrowiu w dyscyplinic nauki medycime lek Anny Drozd
spelnia warunki okreslone w art. 187. Ustawy z dnia 28 lipca 2018 roku Prawo o szkolnictwie
wyszym i nauce (Dz. U. 2018 poz. 1668).

Wobec powyzszego wnioskujg do Wysokiej Rady Dyscypliny Nauk Medyeznych
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego o dopuszezenie lek Anny Drozd do dalszych etapow

przewodu doktorskiego.
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