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Tetniak aorty brzusznej najczesciej wystepuje uosob w starszym wieku. czesciej
u mezezyzn. Osoby w starszym wieku sa szczegolnie narazone na powikfania okotooperacyjne
m.in. zpowodu nasilonego zaawansowania miazdzycy. zwlaszcza tetnic wiencowych
i mozgowych. Tetniaki aorty brzusznej sa odpowiedzialne za 1-3% zgonow w krajach
rozwinigtych wsrod osob pomigdzy 65. a 85. r.z.. Tetniak powigksza si¢ powoli. najezesciej nie
ujawniajac si¢ klinicznie. Objawem moze by¢ niespecyficzny bol brzucha lub plecow. Z kolei
np. tetniak pekniety objawia si¢ naglym. rozrywajacym bolem brzucha lub czesciej okolicy
odcinka lgdZzwiowego. polaczonym z objawami utraty krwi, anawet objawami wstrzasu
krwotocznego. Pekniecie tetniaka aorty to stan cigzki, ktory w 50% przypadkow konezy sie
zgonem jeszcze zanim chory dotrze do szpitala. Ryzyko zwiazane zoperacja pgknigtego
tetniaka aorty jest znacznie wyzsze niz w przypadku zabiegu planowego.

Wspolczesne leczenie operacyjne tetniakow aorty obejmuje dwie metody:



. tradycyjna z wszezepieniem protezy naczyniowej zastgpujacej zmieniony tetniakowato
odcinek naczyn.

. operacje wewngtrznaczyniowa. polegajaca na wprowadzeniu np. przez tgtnice udowa
protezy naczyniowej o specjalnej konstrukeji (stent-graftu). Operacja wewnatrznaczyniowa

w duzym stopniu ogranicza operacyjny uraz tkanek i wiaze si¢ z niewielka utrata krwi.
Metoda ta, nie posiada diugiej historii. dlatego wybor tematu pracy doktorskiej ..Ocena
wybranych czynnikéw predykceyjnych przebiegu wezesnego okresu pooperacyjnego po
zabiegu wewnatrznaczyniowej eliminacji t¢tniaka aorty brzusznej”™ uwazam za uzasadniony,

bardzo wazny i potrzebny.

Uklad przedstawionej do recenzji rozprawy doktorskiej jest zgodny z zasadami pisania
prac badawczych. Praca wraz z zlacznikami obejmuje facznie 127 stron i czyni bardzo dobre
wrazenie. Sklada sie z czesei teoretycznej. metodyki badan. wynikow badan, podsumowania
wynikow i dyskusji, wnioskow. streszczenia, spisu pismiennictwa. tabel i rycin oraz
zalacznika. Wazny jest tez zataczony na poczatku pracy Wykaz Skrotow stosowanych w pracy.
Nazewnictwo poszezegolnych rozdzialow zgodne z tematem pracy. Pismiennictwo zawiera

lacznie z 106 pozycji literatury polskiej i anglojezycznej (glownie anglojezycznej).

W rozdziale teoretycznym Doktorantka przedstawita zagadnienia zwiazane z tetniakiem
aorty brzusznej przedstawiajac ich charakterystyke, epidemiologie . etologie. czynniki ryzyka
i patofizjologie. Nastgpnie Doktorantka na podstawie dobrze dobranego pismiennictwa
zaprezentowala szeroko pojete dzialania diagnostyczne i lecznicze. Zwrocita uwage na okres

pooperacyjny i wystgpowanie roznego rodzaju powiklan.

Rozdzial teoretyczny jest napisany w sposob interesujacy i zwiezty (13 stron) w oparciu o

dobrze dobrane i aktualne pismiennictwo.

Celem gléownym pracy Doktorantki byla analiza czynnikow majacych wplyw na przebieg
wezesnego okresu pooperacyjnego po zabiegu wewngtrznaczyniowej eliminacji t¢tniaka aorty

brzusznej oraz 5 problemow szezegolowych, jak ponizej:

1. Ocena zwiazku pomiedzy wartosciami morfotycznymi krwi. lipidogramem. st¢zeniem
prokalcytoniny. mocznika. kreatyniny, CRP. albuminy. IL-1 i [L-6 a wyst¢powaniem

miejscowych powiklan pooperacyjnych ze strony rany.
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Ocena zwiazku pomigdzy wartosciami morfotycznymi krwi. lipidogramem. st¢zeniem
prokalcytoniny, CRP. mocznika, kreatyniny, albuminy. IL-1 i [L-6 a wystgpowaniem
powiktan pooperacyjnych ze strony ukladu oddechowego i ukladu krazenia oraz
wystepowaniem zespotu poimplantacyjnego i $miertelnosci we czesnym okresie
pooperacyjnym.

Ocena zwigzku pomigdzy typem zastosowanego stentgraftu a wystgpowaniem zespotu
poimplantacyjnego.

Ocena zwigzku miedzy wspolchorobowoscig a przebiegiem okresu pooperacyjnego po
zabiegu wewnatrznaczyniowej eliminacji t¢tniaka aorty brzusznej.

Ocena czestosci wystepowania nefropatii pokontrastowe;.

Material: Badania zostaly przeprowadzone w Klinice Chirurgii Naczyniowej

Wojewadzkiego Szpitala Zespolonego oraz w Laboratorium Wojewodzkiego Szpitala

Zespolonego w Kielcach w latach 2018-2021r. Doktorantka stosujac kryteria wlaczenia i

wylaczenia do badania zakwalifikowala 60 chorych (9K i 51M.) w wieku od 60 d0 80 lat.

Liczebnos¢ badanych osob umozliwia miarodajna analize wynikow. jest to material stosowny

do analizy podjetego przez Doktorantke tematu.

Metody: Do analizy i oceny wykorzystano: histori¢ choroby, karte znieczulenia, dokumentacje

procesu pielegnowania. karte zlecen lekarskich. karte obserwacyjna. kart¢ goraczkowa. karte

plynow, karte obserwacji miejsca operowanego. wyniki badan laboratoryjnych (w tym

warto$ci morfologii krwi z rozmazem. wskaznik neutrofilowo-limfocytowy. lipidogram,

stezenie prokalcytoniny, mocznika. kreatyniny, CRP, albuminy. IL-1 i [L-6. wystepujace u

pacjenta przed zabiegiem operacyjnym oraz w trzeciej dobie po zabiegu)

Doktorantka dokonata stusznego doboru dokumentacji medycznej do oceny i analizy wynikow

badan w tym badan laboratoryjnych. by odpowiedzie¢ na problemy badawcze.

Opracowanie danych i zastosowane metody statystyczne:

Test Kolomogrowa-Smirnowa w celu sprawdzenia, czy badane zmienne: lipidogram,
stezenie prokaleytoniny, CRP. albumin, IL-1 i IL-6 oraz wartosci morfotyczne krwi
maja rozklad zblizony do rozkladu normalnego:

Test Z Wilcoxona oraz t-Studenta w celu zbadania réznic pomiedzy grupami w srednich

wynikach poszczegdlnych pomiarow wartosei skladowych lipidogramu. stezenia



prokalcytoniny. CRP. albuminy. IL- 1 i IL-6 oraz wartosciami morfotycznymi krwi
wykonanymi przed zabiegiem a wykonanymi po zabiegu:

3. Test U Manna-Whitneya w celu zbadania réznic w Srednich wynikach lipidogramu,
stezenia prokalcytoniny, CRP, albuminy. IL-1 i IL-6 oraz wartosciami morfotycznymi
krwi w zaleznosci od wystapienia poszczegolnych powiklan pozabiegowych:

4. Test ilorazu wiarygodnosci Chi-kwadrat oraz doktadnego testu Fishera w celu zbadania
zwigzkow pomiegdzy rodzajem zastosowanego stentgraftu oraz wspotwystgpowaniem

roznych chorob a wystapieniem zespotu poimplantacyjnego.
Badania mialy charakter prospektywny.

Wyniki badan daja w peini odpowiedz na wszystkie postawione problemy badawcze. Rozdziat
ten jest ciekawie przedstawiony i starannie opracowany statystycznie. Wyniki w postaci tabel
(65) oraz rycin (25) zaprezentowane zostaly na 64 stronach. Bardzo drobna uwaga dotyczy
usterek technicznych nalozenia si¢ czcionki na rycinach 2: 4; oraz brak opisu w glowce tabeli

np. tab. 1. i inne. gdzie proponuje wpisa¢ np. charakterystyka chorych. tab. 3. np. badania itd.

Wyniki zostaly opracowane starannie przy uzyciu programu komputerowego i odpowiednio

dobranych metod statystycznych.

Podsumowanie. omowienie wynikow badan (facznie 9 stron) jest krytyczne. z
ustosunkowaniem si¢ do problemow badawezych. postawionych w celu pracy. Doktorantka
porownuje swoje wyniki wyplywajace z badan wlasnych z danymi pochodzacymi od innych
autorow. Umigjetnie postuguje si¢ starannie dobranym. najnowszym pismiennictwem

dotyczacym zagadnien zwigzanych z tetniakiem aorty brzuszne;.

Whioski. w liczbie 4. przedstawione przez Autorke sa ostrozne i wywazone, oparte na
szezegotowej analizie badan. Doktorantka nie zdecydowata sie na sformulowanie wniosku
na postawiony problem 4. tj. Ocena zwigzku migdzy wspotchorobowoscia a przebiegiem
okresu pooperacyjnego po zabiegu wewnatrznaczyniowej eliminacji tetniaka aorty

brzusznej. ale szczegélowo omawia korelacje w podsumowaniu na s. 93-94.

Wymienione bardzo drobne uwagi nie zmieniaja mojej pozytywnej oceny jako recenzenta.
Podsumowujgc  pragne stwierdzi¢. ze przedstawiona mi do recenzji praca pt. "Ocena
wybranych czynnikow predykeyjnych przebiegu wezesnego okresu pooperacyjnego po zabiegu

wewnatrznaczyniowej eliminacji tetniaka aorty brzusznej” odpowiada wymogom bardzo



wartosciowej rozprawy doktorskiej. Doktorantka, doswiadczona pielegniarka Kliniki Chirurgii
Naczyniowe]. wykazala si¢ najnowsza wiedza w zakresie tematyki badan. posiada wysokie
umiejetnosci obserwacji i oceny faktow klinicznych. znajomosci co do odpowiedniego doboru
pismiennictwa. a takze wnikliwej i uporzadkowanej interpretacji zebranych danych. Oznacza
to, ze Doktorantka nabyta umiejetnosci do prowadzenia pracy naukowej oraz poruszania si¢ w
zasobach bibliograficznych krajowych i zagranicznych. Recenzowana praca jest oryginalnym
opracowaniem naukowym. oceniajacym. ktora takze dostarcza podstaw do podejmowania
skutecznych wielokierunkowych dzialan w praktyce lekarskiej i pielegniarskiej. W Polsce w
pielegniarstwie naczyniowym jest to unikatowe oryginalne opracowanie. stad tez zglaszam

wniosek do wysokiej Rady Dyscypliny Nauk o Zdrowiu o wyréznienie tej pracy doktorskiej.

Rozprawa doktorska spelnia warunki okreslone w art. 13.1 Ustawy z dnia 14 marca 2003 r.
o stopniach naukowych i tytule naukowym oraz o stopniach i tytule w zakresie sztuki (Dz.U.
nr 65 poz. 595 z péZn. zmianami) i upowaznia mnie do przedlozenia Wysokiej Radzie
Dyscypliny Nauki o Zdrowiu wniosku o dopuszezenie Pani mgr Martyny Gorzelak do

dalszych etapow przewodu doktorskiego.
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