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Ocena rozprawy doktorskiej lek. Malgorzaty Timler pt.: ,, Opracowanie modelu dobrej
praktyki diagnostyczno-terapeutycznej celowanej na pacjentow podstawowej opieki

zdrowotnej — nosicieli Enterobacteriaceae wytwarzajacych kerbapenemazy.”

Oporno$¢ bakterii na leki stanowi trzecia po chorobie niedokrwiennej serca i udarze
moézgu przyczyne zgondw. Liczba zgondw na §wiecie przypisywana lekoopornosci bakterii
wyniosta w 2019 roku 4,95 min ludzi. Wyksztalcenie przez bakterie chorobotwoércze
oporno$ci na antybiotyki stosowane w leczeniu infekcji przez nie wywotanych prowadzi do
ograniczenia mozliwosci leczenia 1 zwigkszonej $miertelnosci. Do grupy bakterii
chorobotworczych  nalezg miedzy innymi  bakterie Gram-ujemne z  rodziny
Enterobacteriaceac. W leczeniu infekcji wywotanych przez te bakterie czesto wykorzystuje
si¢ karbapenemy, tzw. antybiotyki ostatniej szansy. Oporno$¢ Enterobacteriaceae na
karbapenemy wigzaé¢ si¢ moze z produkcjg enzymow - karbapenemaz. Rozprzestrzenienie si¢
opornosci na karbapenemy odbywa sie dzigki przekazywaniu gendw pomigdzy bakteriami

réznych gatunkow, za co odpowiedzialne sg plazmidy.

Podjecie tego rodzaju badan majacych na celu opracowanie modelu dobrej praktyki
obejmujgcego postepowanie z pacjentami z dodatnim wynikiem w kierunku pateczek
jelitowych Enterobacteriaceae wytwarzajacych karbapenemazy (CPE) oraz z pacjentami z
grup ryzyka nosicielstwa CPE w placowkach podstawowej opieki zdrowotnej uwazam za
niezwykle cenng inicjatywe badawczg, moggcag mie¢ istotne walory naukowo-poznawcze oraz
jeszcze wiekszg warto$¢ praktyczng, zwlaszcza w  aspekcie skutecznego leczenia infekcji

wywotanych bakteriami lekoopornymi na poziomie lekarza rodzinnego.

Przedstawiona do oceny praca sktada si¢ ze 98 stron edycji komputerowej, podzielonej

na 12 rozdzialéw, z wtasciwie zachowanymi proporcjami pomi¢dzy nimi.
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We Wstepie, ktory poprzedza spis skrotow, Autorka zapoznaje czytelnika z
podstawami teoretycznymi swoich badan, omawia zagadnienie opornos$ci bakterii na leki,
wyczerpujaco charakteryzuje bakterie Enterobacteriaceae. Opisuje karbapenemy i
karbapenemazy, rozprzestrzenianie si¢ opornosci drobnoustrojéw na antybiotyki. Sporo
miejsca poswieca patogenom alertowym. Dokonuje przegladu rodzaju zakazen, omawia
zagadnienia nosicielstwa CPE. Przytacza aktualne sposoby leczenia infekcji oraz metody
wykrywania CPE. Doktorantka wykazala si¢ znajomos$cig pisSmiennictwa krajowego i
Swiatowego, umiejetnic wydobywajac te momenty, ktore byly niezbg¢dne do uzasadnienia
podstaw teoretycznych Jej pracy i wyboru metodyki badan.

Dane zawarte we Wstepie staly si¢ dla Autorki przestanka do podjecia badan
majacych na celu opracowanie modelu dobrej praktyki obejmujacego postepowanie z
pacjentami z dodatnim wynikiem w kierunku pateczek jelitowych Enterobacteriaceae
wytwarzajacych karbapenemazy (CPE) oraz z pacjentami z grup ryzyka nosicielstwa CPE w
placéwkach podstawowej opieki zdrowotnej. Cele szczgdtowe podjetych badan obejmowaly
oprcowanie modelu informawania placowki POZ o pacjentach bedacych nosicielami CPE
przez instytucje do tego powlane, badania w kierunku nosicelstwa CPE, przygotowanie
modelu postgpowania placowki POZ z pacjentami z grupy ryzyka nosicielstwa CPE oraz z
osobami bedacymi nosicelami. Cele pracy postawita precyzyjnie.

Z rozdzialu Materiat 1 metody, wyniki dowiadujemy si¢, ze badania zostaty wykonane
w grupie 236 0sob na przeciggu 12 miesiecy 2020 roku (rok zdominowany przez pandemi¢
wywotang koronarowirusem SARS-CoV-2), podzielonych na 3 grupy badane (pacjenci
hospitalizowani, leczeni w warunkach domowych 1 dializowani). Pacjentow badano w
kierunku obecnosci Enterobacteriaceae wytwarzajacych karbapenemazy (wymaz z odbytu
metoda standardowa). Wyniki badan byty analizowane bez udostgpniania dnych osobowych.
Doktorantka dokonata nastgpnie okreslenia liczebnosci proby oraz jej reprezantatywnosci.

W czgéci tego rozdzialu dotyczacej wynikow przeprowadzonych badan Doktorantka
szczgotowo przedstawia je w formie zwigzlego opisu i za pomoca tabel. Dane odnoszg si¢ do
lokalizacji miejca leczonych osob, ich charakterystyki demograficznej oraz obecnosci chorob

wspotistniejcych. Na wykresie przedstawia rozktad wyniku wymazu 1 okreslenie
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przynaleznosci do grupy przez model logistyczny. Uzyskane dane poddane zostaty analizie
statystycznej z wykorzystaniem techniki komputerowej. Obliczen dokonano za pomoca
wlasciwie dobranych metod i wzordéw statystycznych

Zestawienie wynikow badan zawarte jest w sumie w 7 tabelach, jednej rycinie i na 1
wykresie. Tego rodzaju przedstawienie wynikow pozwala na lepsza orientacj¢ i ulatwia
$ledzenie badanych parametréw. Dokumentacja jest bogata, czytelna i przekonujgca. Pozwala
na dobra orientacje w przedstawianych danych. Sposrod 236 wymazow osiem okazalo si¢ by¢
dodatnimi, dotyczyly one przewaznie 0sob z demencja i schorzeniami tkanki taczne;j.

W rozdziale Dyskusja Autorka w sposob dos¢ obszerny, dojrzaty, swiadczacy o pelne;j
znajomos$ci przedstawianych zagadnien, omawia wyniki swych badafn, poréwnujac je i
dyskutujac z wynikami uzyskanymi przez innych. Doktorantka nie ogranicza si¢ jedynie do
opisu zachowania si¢ poszczegdlnych wskaznikéw, ale trafnie interpretuje uzyskane wyniki,
wykorzystujac dane z piSmiennictwa. Efektem przeprowadzonych badan sa zaproponowane
modele (dotychczasowy i1 proponowany) postepowania, uwzgledniajace przepltyw informacji
o zakazeniu pacjenta patogenem alarmowym Enterobacteriaceac wytwarzajagcym
karbapenemazy (CPE, rycina 3 1 5), okreslenie grupy ryzyka nosicielstwa CPE, oraz schemat
potencjalnych dzialan wynikajacych z uzyskania informacji o zakazeniu lub nosicielstwie
pateczek jelitowych Enterobacteriaceae CPE a takze schemat ilustrujacy proponowany
przeptyw informacji o zwigkszonym ryzyku nosicielstwa.

Wyniki swych badan Autorka podsumowala w 4 wnioskach, ktore wynikaja z
wykonanych analiz i sa odpowiedziag na zadania postawione w celu pracy. Zgodnie z
zatozonym celem badan Doktorantka zaproponowala model informowania placowek POZ o
nosicielstwie baterii Enterobacteriaceae wytwarzajacych karbapenemazy, wskazata na
potrzebe ulepszenia metody identyfikacji nosicieli CPE, opracowania modelu wczesnego
ostrzegania zauwazajac, ze opracowany model wymaga implementacji i doskonalenia tej
dobrej praktyki w przysztosci.

Prace uzupelniaja Streszczenie w jezyku polskim i angielskim, ktore zwigzle
przedstawia przebieg badan i uzyskane wyniki oraz PiSmiennictwo (,,Bibliografia™)

zawierajace 131 pozycji. Dobodr pismiennictwa jest trafny, obszerny i ujmuje pozycje
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rodzime, jak i obce. Autorka wykazala si¢ jego znajomoscig i umiejetnie wykorzystala w
swojej pracy. Na zakonczenie dysertacji Doktorantka zamieszcza spisy tabel (N=7), rycin
(N=7) oraz wykresow (N=1).

Podkreslenia wymaga strona graficzna pracy i jej uktad ulatwiajacy $ledzenie toku mysli
przez ich ilustracje tabelami i rycinami zamieszczonymi w teksScie. Jezyk jest prosty i jasny,
chociaz Autorka nie ustrzegta si¢ kilku btedow literowych, interpunkcyjnych i redakcyjnych.
Na stronie 9 (i innych) rozprawy znalazto si¢ sformutowanie “literatura naukowa” w miejsce
pismiennictwo, do$¢ czgsto Autorka uzywa tez formy osobowej np. “w badaniu
wydorebnitam” str. 32, w miejsce “ w badaniu wyodrebniono”, czy tez w “moim badaniu” str.
96 w miejsce “w przeprowadzonym badaniu”. Bibliografia (str. 76 ) powinna by¢ zastapiona
stowem PiSmiennictwo. Egzemplarz rozprawy przestany do recenzji zawieral tekst
wymagajacy wyjustowania. Sa to jednak drobne uwagi natury redakcyjnej, nie umniejszajace
warto$ci dysertacji, fatwe do usuniecia podczas przygotowywania rozprawy do druku.

Podsumowujac uwazam, ze Doktorantka wykazata bardzo dobre przygotowanie,
znajomo$¢ pismiennictwa dotyczacego omawianego zagadnienia, umiejetnos¢ samodzielnego
myslenia i rozwigzywania zagadnien oraz krytyczny, rzeczowy stosunek do omawianego
tematu. Model badania jest jasny i logiczny, a wytknicte cele zostaly konsekwentnie
zrealizowane 1 zapisane we wnioskach. Najwigkszym osiggnigciem pracy jest jej wartos$¢
praktyczna wskazujgca na potrzebe wdrozenia do praktyki klinicznej modelu informowania
placowek POZ o nosicielstwie baterii Enterobacteriaceae wytwarzajacych karbapenemazy,
ulepszenia metody identyfikacji nosicieli CPE, opracowania modelu wczesnego ostrzegania
za$ opracowany model wymaga implementacji 1 doskonalenia tej dobrej praktyki w
przysziosci.

Uwazam, ze praca lek. Matgorzaty Timler pt.: ,, Opracowanie modelu dobrej praktyki
diagnostyczno-terapeutycznej celowanej na pacjentow podstawowej opieki zdrowotnej —
nosicieli Enterobacteriaceae wytwarzajacych kerbapenemazy” jest oryginalnym i
samodzielnym dorobkiem, prezentuje warto§¢ naukowa i praktyczng oraz odpowiada
warunkom okres§lonym w Ustawie z dnia 14.03.2003r. o stopniach naukowych 1 tytule

naukowym oraz o stopniach i tytule w zakresie sztuki (Dz.U. nr 65, poz. 595, z p6zniejszymi
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zmianami), przeto stawiam Wysokiej Radzie Nauk Medycznych Uniwersyetetu Medycznego

w Lodzi wniosek o dopuszczenie Doktorantki do dalszych etapow przewodu doktorskiego. W

mojej ocenie przedstwiong rozprawe mozna uzna¢ za wyrdzniajaca sie.

.. KIEROWNIK
Klinika Me()f\'c_\"n_v Ratunkowej

prof. dr hab. Jerzy RobertEadny

—


mailto:medrat@umb.edu.pl
http://www.medycyna-ratunkowa.com/

