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Ocena rozprawy doktorskiej

mgr Malgorzaty Kaszuby

Rozprawa doktorska zatytulowana: ~ Wplyw zmian nawykéw Zywieniowych po
operacjach bariatrycznych na wybrane wartoSci parametréw laboratoryjnych™ to
wnikliwa i gleboka analiza zagadnienia procesu leczenia bariatryczno — metabolicznego u

chorych z otylodcia i postgpowania dietetycznego przed i pooperacyjnego.

Wybdr takiej tematyki badawczej w kontekscie tak istotnego problemu klinicznego,

jakim jest otylod¢, stanowi duza wartos¢ zardwno naukowa jak i praktyczng pracy.

Promotorem pracy jest Prof. dr hab. n. med. i n. o zdr. Anna Rézanska — Walgdziak,
Prof. uczelni, a promaotorem poOmocniczym
dr hab. n. med. i n. o zdr. Maciej Waledziak. Praca powstala w Wojskowym Instytucie

Medycznym — Panstwowego Instytutu Badawczego (WIM-PIB).

Badanie uzyskalo pozytywna opinie Lokalnej Komisji Bioetycznej przy Wojskowej

[zbie Lekarskiej (Nr 35/2023, 11.04. 2023r).

Otyloéé jest choroba stanowigca coraz wigkszy problem w Polsce i na swiecie.
Epidemia tej choroby dotyczy zaréwno krajow rozwijajacych sig, jak i trzeciego sSwiata.
Wiaze sie ona z wystepowaniem chordb wspolistniejacych, takich jak nadcisnienie tgtnicze,
cukrzyea typu 2. miazdzyca, zespol metaboliczny czy choroby nowotworowe. Wzrost
zachorowalnosei na te choroby stanowi., wiec problem nie tylko zdrowotny, ale takze
spoleczny i ckonomiczny — prowadzi za soba zwigkszenie kosztow leczenia.

Otyloé¢, czyli niepozadany przyrost masy ciala, zwiazany jest z dostarczaniem zbyt

duzej ilosci kalorii w stosunku do zapotrzebowania organizmu. Przyczyna takiego stanu



rzeczy s nieprawidlowe nawyki Zywieniowe, mala aktywnod¢ fizyczna, ale take czynniki
genetyczne, pozagenetyczne. biologiczne. farmakologiczne i psychologiczne,

O otylosci olbrzymiej mowimy wowczas, gdy BMI pacjenta wynosi powyzej 40kg/m?.
Niepowodzenie leczenia dietetycznego i farmakologicznego w otylosei stanowi wskazanie do
leczenia bariatryczno - metabolicznego. Wybor rodzaju operacji zalezy, przede wszystkim, od
stopnia otylosci, obecnosei choréb dodatkowych i spodziewanego efektu leczniczego. Praby
leczenia dietetycznego i farmakologicznego otylosci maja zaledwie kilkuprocentows
skutecznosé., a duzy odsetek pacjentow zaczyna ponownie tyé po spadku masy ciala
w wyniku leczenia zachowawczego. Jedyna metoda o udowodnionej naukowo skutecznosei,
zarowno w spadku BMI, jak i cofaniu si¢ choréb wspottowarzyszacych zwiazanych
z otyloscia, jest leczenie operacyjne. Skuteczno$¢ leczenia bariatryczno — metabolicznego
w duzej mierze zalezy od opieki zespolu wielospecjalistycznego w trakeie przygotowania
chorego przed operacjg jak i od najwczesniejszego okresu pooperacyjnego. Rola specjalisty
dietetyka odgrywa bardzo wazna rolg w edukacji i ksztaltowaniu prawidlowych nawykow
zywieniowych u chorych po operacji.

Praca pochodzi z referencyjnego, przodujacego osrodka, jakim jest Wojskowy Instytut
Medyczny, znanego ze swoich osiagnigc klinicznych i publikacji.

Przedstawiona do oceny rozprawa doktorska obejmuje 81 stron edycji komputerowej
z zamieszczonymi w tekscie: spisem tredci, streszczeniami w jezyku polskim i angielskim.
wstgpem, celem pracy, wynikami, podsumowaniem i wnioskami, 16 tabelami, 6 rycinami. 1
ankicta, 97 pozycjami pismiennictwa.

Uktad tekstu pracy jest typowy i zgodny dla tego rodzaju opracowan naukowych, ze
stosownym podzialem na rozdzialy odpowiednio tematycznie zwigzane z trescia. W
obszernym wstepie autorka w ciekawy sposob przedstawita epidemiologie, historie chirurgii
bariatrycznej 1 rodzaje procedur bariatrycznych. W dobrym stylu opracowala zalecenia
zywieniowe dla chorych po operacjach bariatryczno — metabolicznych w  okresach
przedoperacyjnym, okolooperacyjnym i odleglym po operacji. Przedstawiona zostala
rekomendacja dietetyczna i suplementacja u chorych z otyloscia poddanych leczeniu
chirurgicznemu, niezbgdna w codziennej praktyce klinicznej.

Autorka ze szczegolna starannoscig omowila aspekty niedoboréw zywieniowych,
mikroelementow i licznych witamin po rekawowej resekcji zoladka (SG) i ominiecia

zotadkowo — jelitowego sposobem Roux-en-Y (RYGB).



Doktorantka wykazala si¢ znajomoscia pismiennictwa Swiatowego i krajowego oraz
miedzynarodowych rekomendacji tego postepowania, co dalo niezbedne uzasadnienie
teoretycznych 1 praktycznych podstaw jej opracowania, a takze wyboru metod badawcezych.
W rozdziale ..Podsumowanie i wnioski™ doktorantka przedstawila metody. wyniki id}:skusjg:.

Cele pracy doktorskie] przestawiono i okreslono jasno i przejrzyscie. a wyniki
uzyskano na podstawie badania retrospektywnego ciggu 8 lat i ankiet od 88 chorvch
leczonych metodami laparoskopowej rekawowej resekeji roladka oraz laparoskopowego
wylaczenia zoladkowego na petli Roux-Y.

Dane kliniczne przeanalizowano na dos¢ dobrym poziomie, zastosowane zostaly
najnowsze programy statystyczne. Uzyto oprogramowania R Studio, dostarczonego przez
Zespol RStudio (2020): Zintegrowane programowanie dla R. RStudio. PBC. Boston. Do
poréwnania zmiennych ilodciowych miedzy grupami stosowano testu t studenta oraz test
Wilcoxona. Za istotng statystycznie zostata uznana wartosc¢ p nizsza niz 0,05,

Analiza wynikow przeprowadzonych badan zostala szezegdlowo przedstawiona w
rozprawie doktorskiej. Rozdzialy: Cele, Metody i Wyniki pracy mozna traktowaé jako w
pelni zrealizowane, tak w formie tekstowej, jak i w postaci tabel i rycin.

Zastosowano oryginalne metody badawcze dotyczace krytyczne] oceny zmian wartosci
parametrow w badaniach biochemicznych w korelacji ze zmianami nawykow zywieniowych
u pacjentdw otytych przed i po operacjach bariatryczno — metabolicznych.

Badania prowadzone w oparciu o nowoczesny warsztat badawczy, mozna uzna¢ jako

wartosciowe i na dosé dobrym poziomie.

Dyskusja stanowiaca wazng czgS¢ opracowania dowodzi dojrzatosci naukowej
doktorantki. Autorka przedstawita wlasne wyniki w kontekscie rezultatow innych autoréw z
kraju i ze swiata. Trafne dobrala cytowane pisSmiennictwo, co pozwolitlo umiesci¢ uzyskane
przez nia rezultaty w jasnej 1 szersze] perspektywie. We wnioskach doktorantka dokonala

uzasadnione) rekapitulacji wynikow przeprowadzonych badan.

W rozdziale Pismiennictwo autorka zebrala 97 pozvcji. Zostaly one staranie
wyselekcjonowane, a ich cytowanie jest jak najbardziej trafne i celowe. Znalazly sig tam
najbardziej istotne 1 niezbegdne, z punktu widzenia wartosci calej rozprawy., pozycje

historyeene oraz najbardziej aktualne, wspodlezesne doniesienia dotyczace tematyki.
7. obowiazku recenzenta przedstawiam moje uwagi wobec rozprawy doktorskiej:

- zbyt obszerny wstep, obejmuje ok.30% pracy doktorskiej,



- rozdziat: Material 1 metody — mato danych klinicznych o grupie badawczej,

- streszczenie — Ogolnikowe, brak danych klinicznych o grupie badawczej.

- Wyniki — ok.80% obejmuje tabelami,

- warto jeszcze raz opracowac pierwszy i drugi wniosek, wdaje sie by¢ wynikami.

Wyzej wymienione bledy nie umniejszajg wartosci pracy i sg tatwe do poprawienia

podezas przygotowania do druku.

Podsumowanie

Przedstawiona praca doktorska mgr Malgorzaty Kaszuby "Wphw zmian nawykow
Zywieniowych  po  operacjach  bariatryvezaych na  wybrane  wartosci  parametrow
laboratoryjnych” stanowi oryginalne rozwigzanie problemu naukowego i spelnia kryteria
rozprawy doktorskiej zgodnie z wymogami Ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o
szkolnictwie wyzszym 1 nauce (Dz. U. 2018 poz. 1668 z pozn.zm.). Zakres opracowanych
zagadnien miesci si¢ w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu w dyscyplinie nauki o
zdrowiu. Wnioskuj¢ zatem o dopuszczenie mgr Malgorzaty Kaszuby do dalszych etapow

przewodu doktorskiego.



