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Zawroty glowy i zaburzenia réwnowagi s czegstym i niejednokrotnie ucigzliwym
problemem zdrowotnym w populacji polskiej oraz na Swiecie. W ogéinej populacji szacuje
si¢, ze rézne formy zawrotow glowy zgtasza 5-15% pacjentéw. U osob powyzej 65 r.z.
dolegliwosci w postaci vertigo stanowig nawet 50-60%, natomiast u pensjonariuszy doméw
opieki, domoéw spokojnej starosci i oddziatéw geriatrycznych wystepuja blisko u 80-90%.

Zawroty glowy i zaburzenia réwnowagi stanowig ponadto problem wielowymiarowy
i interdyscyplinarny. Wéréd oséb zgtaszajgcych sie do lekarzy wigkszos¢ z nich wskazuje, ze
dolegliwo$ci o charakterze vertigo majg zasadniczy wplyw na obnizenie jako$¢ zycia
ograniczajg zdolno$¢ do pracy zawodowej lub nawet stanowig przyczyne wykluczenia
chorego z wykonywanej profesji. Nie bez znaczenia pozostaje fakt wplywu wystepowania
zawrotow gtowy i zaburzen réwnowagi na co raz czesciej opisywane stany depresyjne,

zaburzenia osobowo$ci i zaburzenia lekowe.



Co wigcej, ze wzgledu na wielorako$é przyczyn i réznorodno$é mechanizméw
wystepowania zawrotéw glowy i zaburzert réwnowagi objawy te stanowig nadal wyzwanie
zaréwno pod wzgledem diagnostycznym, jak i terapeutycznym. Analizy retrospektywne
I zestawienia wynikow badan diagnostycznych i niezbednych u pacjentéw konsultagji
specjalistycznych (laryngologicznych, neurologicznych, okulistycznych, radiologicznych,
neurochirurgicznych i ortopedycznych) w literaturze dotyczacej omawianego problemu
wskazujg, Ze nadal prawie 25% pacjentéw pozostaje bez ustalonej etiologii vertigo lub
przyczyny sg rozpoznawane ze znacznym opdéznieniem. Dlatego tez wcigz aktualnym
i waznym pozostaje zagadnienie poznawania przyczyn vertigo oraz ich zwigzku z klinicznymi
parametrami diagnostycznymi, kiére pozwolilyby na rzetelng ocene rzeczywistego stan
narzadu réwnowagi u pacjentdw, i ktore tym samym przyczynityby sie¢ do zastosowania
u kazdego chorego optymainego modelu leczenia i jego rehabilitacj.

Zatem, nalezy podkresli¢, ze tematyka badan podjetych przez Doktorantke Lek. Laure
Anne Polaczkiewicz jest interesujgca zaréwno z punktu poznawczego, jak tez zastosowania
w codziennej praktyce lekarzy laryngologéw, neurologéw, lekarzy pierwszego kontaktu
i innych specjalno$ci, do ktérych zglaszajg sie pacjenci z zawrotami glowy i zaburzeniami

réwnowagi.

Przedstawiona do recenzji rozprawa doktorska Lek. Laury Anny Polaczkiewicz zostaia
przygotowana pod opieka naukowg Pana Prof. zw. dr hab. n. med. Jurka Olszewskiego
w Il Klinice Otolaryngologii, Onkologii Laryngologicznej, Audiologii i Foniatrii UM w todzi.
Praca jest napisana i opracowana w ukiadzie typowym dla rozpraw doktorskich. Catosé
rozprawy obejmuje 134 strony maszynopisu. Dysertacja zostala podzielona na 10
rozdziatéw, w ktérych w sposéb uporzadkowany, z zachowaniem odpowiednich proporciji
przedstawiono i oméwiono przeprowadzone badania kliniczno-diagnostyczne. Rozprawa
doktorska zawiera 12 tabel przedstawiajacych szczegblowe zestawienie uzyskanych
rezultatow i 73 starannie wykonane barwne ryciny w formie wykreséw utatwiajgcych
zapoznanie si¢ z przeprowadzonymi analizami i stanowigcych cenng oprawe graficzng
wykonanych badar klinicznych. W pracy zacytowano 160 pozycji pismiennictwa polskiego
i obcojezycznego, z czego wigkszo$¢ publikacji obejmuje prace odnoszace si¢ do tematu
badawczego z ostatnich 10 lat. Na podstawie sprawdzenia cytowan pozycji piSmiennictwa
stwierdzam, ze sposéb przytaczania danych literaturowych jest poprawny. Dysertacja zostata
napisana stylistycznie dobrg polszczyzna. Na podkresienie zasluguje konsekwentne,
uporzadkowane i logiczne prezentowanie uzyskanych wynikow badan kiiniczno-
diagnostycznych. Zwraca uwage, szczegblnie we Wstepie i Dyskusiji, umiejetnosé z jaka
Doktorantka omawia i komentuje zagadnienia dotyczgce poruszanej problematyki.



Tytut pracy sformulowany zostat wtasciwie i w odpowiedni sposdb opisuje tematyke

i zakres przeprowadzonych badan.

We Wstepie dysertacji Doktorantka zwiezle omawia aspekty anatomii i fizjologii uktadu
réwnowagi, epidemiologie i etiopatogeneze zawrotéw glowy i zaburzen réwnowagi na tle
danych epidemiologicznych polskich i swiatowych oraz przedstawia definicje, szczegétowa
charakterystyke vertigo, jak tez opisuje przyczyny i stosowang w praktyce klinicznej
diagnostyke roznicowg zawrotéw glowy i zaburzeri réwnowagi. Nalezy podkreslic takze
warto§¢ wyczerpujaco napisanej czes¢ rozdzialu dotyczacej metody diagnostycznej t;.
videonystagmografii (VNG) jako podstawowej metody rejestracji i oceny oczoplgsu
stosowanej w praktyce, oraz znaczenie pozostalych testow diagnostycznych i badan
obrazowych. Ta czes¢ dysertaciji stanowi dla czytelnika cenne podsumowanie i kompendium

aktualnej wiedzy dotyczacej opisywanych zagadnien.

W rozdziale drugim Doktorantka sformutowata cel badawczy pracy, ktoéry zostat
okreslony jasno i rzeczowo. Celem pracy bylo podjgcie si¢ przez Doktorantke oceny
najczestszych przyczyn prowadzgcych do wystgpienia zawrotow glowy i zaburzen
réwnowagi wzgledem pici oraz wzgledem grup wiekowych ze szczegdtowa analizg wynikow
wykonanego panelu badan diagnostycznych w badanej grupie pacjentéw.

Rozdziat Materiat i Metodyka zawiera opis badanej grupy 608 pacjentéw prywatnej
specjalistycznej praktyki laryngologicznej VERTIGO w Opolu, w tym u 404 kobiet i 204
mezczyzn w wieku 18-85 (Srednia wieku 49,88 lat), ktorzy zglosili sie do w/w poradni
w latach 2011-2017. Rozdzial zawiera dokiadne oméwienie zastosowanych testow
diagnostycznych, sposéb ich wykonywania oraz analizowane parametry tj. wynik badania
podmiotowego oraz podstawowego badania laryngologicznego i otoneurologicznego,
badanie wideonystagmograficzne (VNG) - ocena oczoplgsu samoistnego, ocena odruchéw
wzrokowo-okoruchowych, préba kaloryczna wg Fitzgeralda-Hallpike'a, oraz ocene wynikéw
audiometrii tonalnej i impedancyjnej, analize wynikow badan obrazowych (MRI/TK giowy
oraz rtg kregostupa szyjnego), ocene unaczynienia dogtowowego w badaniu USG Dopplera
(UDP), wyniki konsultacji neurologicznych i okulistycznych. Po przeanalizowaniu
dokumentacji na potrzeby pracy pacjentéw przydzielono do 11 grup rozpoznan. Uzyskane
wyniki poddanc analizie statystycznej. O istotnej wartoSci poznawczej i merytorycznej
wykonanych badarn stanowi zastosowanie szerokiego panelu badanych wskaznikéw oceny
funkcji uktadu réwnowagi. Wtasciwie dobrane metody analizy statystycznej nie budzg
zastrzezen. Na przeprowadzenie badarn, bedacych podstawg przygotowanej rozprawy
doktorskiej, uzyskano akceptacje Komisji Bioetycznej przy Uniwersytecie Medycznym
w todzi (RNN/205/18/KE).



W kolejnej czesci dysertacji Doktorantka przedstawia Wyniki panelu badan kliniczno-
diagnostycznych wykonanych w badanej grupie. Omoéwienie rezultatéw przeprowadzonych
wielokierunkowych analiz zostato uzupetnione o przejrzyste wykresy i tabele, wykonane
w staranny i czytelny sposéb. Prezentacja wynikow stanowi rzetelnie wykonang i logiczng
catos¢, a przeprowadzona analiza wynikow badan w peini pozwolita Doktorantce na
realizacje postawionych w pracy celéw badawczych, zgodnie z zatozeniami rozprawy.
Liczebnos¢ badanych grup jest wystarczajgca i speinia kryteria konieczne do
przeprowadzenia wlasciwej analizy statystycznej. Na podstawie wykonanych
wieloparametrowych analiz Doktorantka wykazata, ze:

— Najliczniejsza grupe wiekowa stanowili pacjenci powyzej 60r.z., czyli 30,76% (co
stanowito prawie jedng trzecig badanej grupy), natomiast najmniej liczng grupa wiekowa
tworzyli pacjenci miodzi do 30 r.z., 11,68%.

— Na pierwszym miejscu wéréd zgtaszanych objawow znalazly sie objawy uktadowe
61,02%, nieukfadowe stanowily 22,37%, a 16,61% pacjentow zgtaszalo oba typy
zawrotow glowy z réznym nasileniem, nie bylo réznicy pomiedzy kobietami i
mezczyznami, a w grupach wiekowych statystycznie czegsciej dolegliwosci o typie
uktadowym zgtaszali pacjenci najmiodsi, natomiast w grupach wiekowych 51-60 r.z. i
powyzej 60 r.z. wzrastata liczba pacjentéw zgtaszajacych zawroty glowy nieukiadowe.

— Nadcisnienie tetnicze okazalo si¢ najczestsza zgtaszang chorobg przewlekia w catej
grupie badanej i wystepowalto u 27,47% wszystkich pacjentow. Statystycznie czesciej
wystepowalo u mezczyzn, co potwierdzono w analizie statystycznej (p<0,001).

— W diagnostyce obrazowej glowy najczesciej wykonywana byla tomografia glowy (78%), u
15% byt to rezonans magnetyczny glowy, a u prawie 7% wykonano oba badania. W
analizowanym badaniu USG Doppler tetnic doglowowych stwierdzono obraz prawidiowy
u 44,08%, u 25% opisano rézne formy patologii. Kolejnym analizowanym badaniem byta
diagnostyka obrazowa kregostupa szyjnego. Wzgledem pici nie wykazano istotnych
réznic w wystepowaniu patologii.

— Dodatni wynik testu Dix-Hallpike’a wzgledem wystepowania symetrycznej pobudliwosci
btednikéw wykazat zalezno$¢ wysoce znamienng statystycznie (p<0,001), co oznaczalo,
iz symetryczna pobudliwo$¢ blednikéw istotnie czeSciej wspolwystepuje z dodatnim
wynikiem testu Dix-Hallpike’a.

~ Przeanalizowano wyniki badania audiometrii tonainej wséréd wszystkich badanych
wzgledem pici i wykazano patologie w 41,45% ogdlem. Z korelacji wzgledem plci
(K:38,37%; M:47,55%) wynika, iZ u mezczyzn statystycznie czesciej wystepowaty
zaburzenia stuchu w badaniu audiometrycznym. (p=0,009). Patologie w audiometrii
impedancyjnej obserwuje si¢ czesciej u kobiet, jednak wynik nie byt znamienny

statystycznie.



~ Sledzenie sakadowe okresione jako patologiczne uzyskano u 35,36% wszystkich
badanych. W ocenie oczoplasu optokinetycznego patologie stwierdzono w 25,49%
wszystkich przypadkéw, bez istotnej réznicy wzgiedem pici. Znamienng statystycznie
réznice natomiast zanotowano wzgledem grup wiekowych, gdzie wraz z wiekiem
wzrastat liczba patologii optokinezy u badanych (p<0,001) i u pacjentéw powyzej 60 r.z.
liczba patologii wyniosta 35,83%.

— Oczoplas samoistny zaobserwowano u 13,32% wszystkich badanych, wzgledem pici i nie
byto istotnej statystycznie réznicy.

- W analizie proby kalorycznej wg Fitzgeralda-Hallpike'a wykazano jakgs forme patologii w
72,29%. Nie wykazano istotnosci statystycznej wzgledem wieku.

- Po pelnej analizie dokumentacji wszystkich 608 pacjentow z bazy danych,
przyporzagdkowano ich do jednej z jedenastu grup. Najliczniejszg grupe stanowity
zaburzenia pochodzenia biednikowego ogolem 35,86%, drugie miejsce stanowity
tagodne napadowe polozeniowe zawroty glowy (BPPV) ogétem 18,9%, na trzecim
miejscu znalazly sig zawroty glowy mieszane w 16,12% ogéiu. W przypadku 9,05% nie
udato si¢ postawi¢ ostatecznego rozpoznania. Rozpatrujac uzyskane rozpoznania
wzgledem grup wiekowych uzyskano wyniki znamienne statystycznie (p=0,002). We
wszystkich grupach wiekowych pierwsze i najczestsze rozpoznanie stanowity zawroty
glowy pochodzenia btednikowego, ktére najczesciej rozpoznano w grupie wiekowej od 31
do 40 r.z., a w kolejnych grupach wiekowych ich odsetek spadat.

W przeprowadzonej w rozdziale 5 Dyskusji Doktorantka zestawia oraz konfrontuje i
szczegolowo omawia wyniki badan wlasnych w odniesieniu do danych z pi$miennictwa
krajowego i zagranicznego. Przemyslenia i rozwazania dotyczace poruszanego problemu
zastosowania wybranych badan kliniczno-diagnostycznych w zawrotach glowy i interpretacja
uzyskanych rezultatow w odniesieniu do przyczyn wystgpowania dolegliwosci wskazuje na
w peini wystarczajacg i wymagang dojrzato$¢ naukowg Doktorantki. Doktorantka wykazata
sig umiejgtnoscia przeprowadzania dyskusji oraz wiasciwej interpretacji wynikéw analiz
klinicznych i statystycznych, jak tez wyciagania z nich logicznych wnioskéw, co potwierdza
dobrg znajomo$¢ poruszanej problematyki. Doktoranta slusznie zwraca uwage takze na
wazny aspekt spoleczny problemu klinicznego jakim sg zawroty glowy i zaburzenia
réwnowagi, podkreslajgc, Ze struktura stawianych rozpoznar w opiece niepublicznej rézni sig
od publicznej stuzby zdrowia, co wynika z faktu, iz pacjent z ostrymi objawami w pierwszej
kolejnosci diagnozowany jest w ramach szpitalnego oddziatu ratunkowego skad kierowany
jest do pilnej diagnostyki szpitainej lub do dalszej diagnostyki w trybie ambulatoryjnym oraz z
faktu wysokich kosztéw badarn w sektorze niepublicznym. Wielokierunkowa analiza
parametrow diagnostycznych w przedstawionej pracy badawczej potwierdza wazny kliniczny



i praktyczny wymiar przeprowadzonych badari. Z punktu widzenia czytelnika niekoniecznym
wydaje si¢ jednak umieszczanie w tak szerokim zakresie wartosci liczbowych z analiz
statystycznych w dyskusji, co jest powieleniem czesci wynikéw prezentowanych juz

w rozdziale Wyniki.

Whioski przedstawione w rozprawie doktorskiej sg zgodne z przyjetymi celami pracy i
zostaly sformulowane rzeczowo i jasno. W sposob logiczny wynikajg z przeprowadzonych
retrospektywnych badan kliniczno-diagnostycznych i analiz statystycznych. Przedstawione
wnioski sg oryginalnymi, wiasnymi wnioskami Doktorantki w odniesieniu do badanej grupy
pacjentéw. Nalezy podkresli¢ walory kliniczne rozprawy. Przedstawione wnioski stanowig
cenne Zrodio informacii dla lekarzy praktykéw pracujacych w ramach podstawowej opieki
zdrowotnej oraz dla lekarzy specjalistow, do ktérych zgtaszajg sie pacjenci z zawrotami

glowy i zaburzeniami réwnowagi.

Na podstawie dokonanej analizy catosci pracy stwierdzam, Zze rozprawa doktorska
LANALIZA PRZYCZYN | WYNIKOW BADAN WIDEONYSTAGMOGRAFICZNYCH
U PACJENTOW Z ZAWROTAMI GLOWY | ZABURZENIAMI ROWNOWAGI
W WYBRANEJ PRAKTYCE LEKARSKIEJ W LATACH 2011-2017” stanowi
samodzielne rozwigzanie przez Doktorantke Lek. Laurg Anne Polaczkiewicz problemu
naukowego i pozwala pozytywnie oceni¢ jej wiedze teoretyczng i umiejetno$é omoéwienia
wynikow pracy wiasnej. Oceniona przeze mnie rozprawa doktorska w peini spetnia warunki
okreslone w art. 13 Ustawy z dnia 14 marca 2003 r. o stopniach naukowych i tytule
naukowym oraz o stopniach i tytule w zakresie sztuki (Dz. U. nr 65, poz. 595 z p6zn. zm.).
W zwiazku z powyzszym mam zaszczyt i przyjemno$¢ przedlozyé Wysokiej Radzie Wydziatu
Wojskowo-Lekarskiego Uniwersytetu Medycznego w todzi wniosek o dopuszczenie
Doktorantke Lek. Laure Anne Polaczkiewicz do dalszych etapow przewodu doktorskiego.
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