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RECENZJA

rozprawy doktorskiej lek. Krystiana Katuznego

p.t. Wybrane parametry réwnowagi statycznej i dynamicznej oraz jako$ci zycia
kobiet po chirurgicznym leczeniu raka piersi

na stopiefh doktora nauk medycznych i nauk o zdrowiu
w dyscyplinie nauki medyczne

Nowotwory stanowig powazny problem zdrowotny przede wszystkim u osob
w miodym i $rednim wieku. Fakt ten jest szczegdlnie istotny ze wzgledu na to, iz sg
one najczestszg przyczyng zgonow w tych grupach wiekowych, natomiast w populacii
ogdlnej stanowig druga, co do czestosci przyczyne zgondw, ustgpujac jedynie
chorobom uktadu krgzenia.

W populacji kobiet najczesciej diagnozowanym nowotworem jest rak piersi.
Pacjentki leczone z powodu raka piersi stanowig szczegolng grupe chorych, gdyz
leczenie raka piersi niesie za sobg istotne implikacje kliniczne.

Zabieg usuniecia piersi (operacja oszczedzajgca piers lub radykalna
mastektomia) powoduje zmiane w wygladzie ciata (ubytek lub brak piersi), co ma duzy
wplyw na sposoéb postrzegania samej siebie, poprzez zmniejszenie poczucia
kobiecosci, co moze prowadzi¢ do standw depresyjnych oraz niecheci pokazywania
sie w miejscach publicznych. W przypadku raka piersi nasilenie choroby i rodzaj
leczenia (chirurgia, radioterapia, chemioterapia lub potgczenie wszystkich trzech) majg
wyrazny wptyw na subiektywne postrzeganie choroby przez pacjentke. Ich wpltyw, na
jako$é zycia jest réwniez modulowany przez cechy osobowosci, zasoby osobiste,
dostepno$é i postrzeganie wsparcia spotecznego, jak i rodzinnego, a takze silny
zwigzek miedzy ubytkiem lub brakiem piersi a samooceng i seksualnoscig kobiet.

Niemniegj istotnym problemem klinicznym mogg by¢ zaburzenia postawy ciata

i réwnowagi. W dostepnych badaniach naukowych wykazano, ze mastektomia
powoduje znaczgce zmiany w postawie ciata, takie jak asymetria tutowia i obrgczy
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barkowej, zwigkszenie pochylenia tutowia do przodu i asymetrie¢ w ustawieniu topatki,
co wplywa na zaburzenia rownowagi. Przewlekle zaburzenia tego typu prowadzg w
prostej linii do boélu okolicy grzbietu i stanowig podstawe do rozwoju zmian
reumatycznych.

Nie ma zatem najmniejszych watpliwosci, ze temat podjety przez Doktoranta
dotyczy analizy bardzo istotnego problemu klinicznego jakim s3 odlegte nastgpstwa
niepozgdane chirurgicznego leczenia najczestszego nowotworu w obregbie klatki
piersiowej diagnozowanego u kobiet jakim jest rak piersi.

Przedstawiona mi do recenzji rozprawa doktorska lek. Krystiana Katuznego
p.t. Wybrane parametry réwnowagi statycznej i dynamicznej oraz jakosci zycia
kobiet po chirurgicznym leczeniu raka piersi, zrealizowana pod kierunkiem
pani prof. Magdaleny Hagner-Derengowskiej liczy fgcznie 94 strony, 12 tabel i 7 rycin,
a pi$miennictwo sktada sig ze 121 pozycji.

We wstepie, stanowigcym rozdziat pierwszy rozprawy, Doktorant
w syntetyczny, ale wyczerpujacy spos6b przedstawit epidemiologig, patogeneze,
czynniki ryzyka, klasyfikacjg oraz metody leczenia raka piersi, a takze problematyke
zaburzen réwnowagi i jakosci zycia w grupie pacjentek po chirurgicznym leczeniu raka
piersi. Wstep jest dobrze zaplanowany i napisany; stanowi odpowiednie wprowadzenie
do kolejnych rozdziatow.

W rozdziale drugim Doktorant przedstawit przestanki empiryczne,
uzasadniajace podjecie badan oraz sformutowanie dwéch hipotez badawczych, celu
gléwnego pracy oraz trzech celéw szczegdtowych. Celem gtéwnym pracy byta
analiza wybranych parametrow réwnowagi statycznej i dynamicznej oraz jakosci zycia
u pacjentek po 5 latach od chirurgicznego leczenia raka piersi. Doktorant
w szczegdlnosci poszukiwat zwigzku migdzy rozlegloscig zabiegu operacyjnego
leczenia raka piersi, a odlegtymi nastepstwami w zakresie zaburzen réwnowagi oraz
jakosci zycia oraz zwigzku zaburzen rownowagi z odczuwalng jakoscig zycia.

Cze$é metodologiczna nie budzi zastrzezeh. Doktorant w sposob
szczegdtowy przedstawit projekt badania, planowang charakterystyke grupy badane;j i
grupy kontroinej, kryteria wigczenia i wykluczenia, metodyke badan, metody badawcze
oraz przebieg badania. Na przeprowadzenia badan doktorant uzyskat zgodg Komisji
Bioetycznej. Metody statystyczne zostaty dobrane wiasciwie do projektu badania i
charakterystyki badanych grup. Na uwage zastuguje fakt koniecznosci przedtuzenia
planowanego czasu badania przez Doktoranta, co $wiadczy o jego zaangazowaniu w
projekt i tym, Ze wobec trudnosci w pozyskiwaniu kolejnych Pacjentek do badania, co
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jest cechg szczegblng badan prowadzonych w stanie zagrozenia epidemiologicznego
zwigzanego z COVID-19 w nie porzucit projektu i doprowadzit go do korica.

Wyniki przeprowadzonych badan zaprezentowano w przejrzysty sposdb, z
odpowiednig do charakteru badan liczbg tabel. Przedstawione wyniki badan sg
warto$ciowe i istotne z punktu widzenia klinicznego. Na uwage zastuguje poréwnanie
jakosci zycia pacjentek operowanych radykalnie z pacjentkami operowanymi
metodami oszczedzajgcymi. Wartym podkreslenia jest unikatowosC odleglej
obserwacji nastepstw niepozadanych leczenia chirurgicznego raka piersi w aspekcie
zaburzen réwnowagi oraz oceny jakosci zycia. Co ciekawe, a przy tym niepokojace,
mimo uznania pacjentek za wyleczone po uptywie 5 lat od zakonczenia leczenia
onkologicznego, pacjentki po mastektomii nadal zmagajg sie z nastgpstwami
niepozgdanymi choroby i jej leczenia.

W rozdziale dyskusja Doktorant w sposéb wnikliwy i uporzadkowany poddaje
konfrontacji uzyskane wyniki badan wiasnych z wynikami badan innych autoréw.
Piémiennictwo jest aktualne i zawiera wszystkie znaczgce pozycje; pozwala to
skonfrontowaé wyniki uzyskane przez Doktoranta z pracami prowadzonymi w innych
os$rodkach, nierzadko stosujgcymi inng metodologig, a jednak dochodzacymi do
podobnych wnioskéw. Doktorant dokonuje réwniez podsumowania mocnych stron
przeprowadzonych badan jak i ich ograniczen; jako ograniczenie pracy wskazuje, ze
badano tylko kobiety, ktére przezyty 5 lat po leczeniu onkologicznym i nie miaty
wznowy nowotworu. Absolutnie nie zgadzam si¢ z tym stwierdzeniem;
homogenicznos¢ badanej grupy i jej niekwestionowana jednolitos¢ jest mocng strong
badania. Zgadzam sig¢ natomiast z Doktorantem, ze dodatkowa analiza biorgca pod
uwage leczenie uzupetniajgce: chemio-, radio- i immunoterapig¢ mogtaby wzbogacic te
prace.

Zaprezentowane whioski odpowiadajg w peini postawionym celom i ztozeniom
rozprawy doktorskie;.

Podsumowujgc, stwierdzam, Ze przedstawiona mi do recenzji praca p.t.
Wybrane parametry réwnowagi statycznej i dynamicznej oraz jakosci Zycia
kobiet po chirurgicznym leczeniu raka piersi stanowi oryginalne rozwigzanie
interesujgcego problemu badawczego. Rozprawe doktorskg oceniam bardzo wysoko
zwracajac uwage na jej innowacyjno$¢, znaczenie poruszanego tematu wobec
swoistej plagi choréb cywilizacyjnych, a wéréd nich choréb nowotworowych, oraz duzg
warto$é uzyskanych wynikéw. Z peinym przekonaniem stwierdzam, ze tym samym
rozprawa doktorska speinia wymogi zawarte w Ustawie z dnia 14 marca 2003r.
o stopniach naukowych i tytule naukowym oraz o stopniach i tytule w zakresie sztuki
(tekst jedn. Dz. U. z 2017 r., poz. 1789 z p6zn. zm.).
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Wnosze zatem do Rady Dyscypliny Nauk Medycznych Uniwersytetu
Medycznego w Lodzi o dopuszczenie lek. Krystiana Katuznego do dalszych etapow
przewodu doktorskiego.




