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Rosngca liczba ludzi otylych staje sie na przestrzeni ostatnich lat jednym z
najbardziej niepokojacych zjawisk zdrowotnych. Otytos¢ jest obecnie najczestszg choroba
cywilizacyjng. Okres dziecifistwa jest niezwykle istotnym okresem dla rozwoju otytosci z wielu
wzgledow. Otyte dziecko to najczesciej rowniez otyty dorosty. Wezesny rozwdj nadmiaru masy
ciata niesie ze sobg wysokie ryzyko wystagpienia nie tylko metabolicznych konsekwencji w
postaci nadcisnienia, cukrzycy t.2 oraz zaburzeri metabolizmu weglowodandw, ale réwniez
nieprawidtowosci w zakresie dojrzewania piciowego, zaburzen uktadu kostno-stawowego,
regulacji glodu i sytosci a takze ukfadu szkieletowo-miesniowego. Co wiecej, dzieci z

nadmiarem masy ciata czesciej majg niska samoocene, obnizony nastrdj, depresje oraz

[KATEDRA | KUINIKA PEDIATRII, GASTROENTERCLOGII, ALERGOLOGII | ZYWIENIA DZIECI
dir inciby. Agmiesdko SHlogotys-Sidorkizwicz prof. uczelni | agnieszka.sdagalys-sidorkiewicz@gumed.edu.pl

ul. Mowe Ogrody 1-6; 80-803 Gdansk
Misrowmik J8-76 40 441, sshrelanial 58-76 40 440; fax 58-76-40-445; e-mail. pediatia@gumed.edu.pl



zmagajg sig z brakiem akceptacji w srodowisku szkolnym. Stad tez wczesna interwencja w
celu redukcji nadmiaru masy ciata jest niezwykle istotna dla obecnego i przysztego stanu

zdrowia dziecka z nadwagg i otytoscia.

Przyczyny wystepowania otylosci s3 zfozone i wieloczynnikowe. Pytanie, na ile
czynniki genetyczne a na ile srodowisko ma znaczenie w wystepowaniu otyfosci pozostaje
nadal otwarte. Uznaje si¢ obecnie, ze szybki wzrost czestosci wystepowania otytosci jest
spowodowany zmianami w stylu zycia, ale oczywiste jest to, ze czynniki genetyczne maja
rowniez determinujaca role w powstaniu otyloéci wraz z jej metabolicznymi

konsekwencjami.

Dlatego tez podjecie przez Doktorantke tematyki interakcji pomiedzy podatnoscig
genetyczng a interwencjg zywieniows u dzieci z nadmiarem masy ciata, uwazam za bardzo
nowatorskie, szczegélnie trafne i istotne z punktu widzenia poszukiwania efektywnych a co
istotne zindywidualizowanych mozliwoici postepowania terapeutycznego w okresie
rozwojowym. Badania te stanowi¢ mogg kolejny krok w kierunku ustalenia czynnikéw, ktére

maja wptyw na efekty dziatan interwencyjnych majacych na celu modyfikacje stylu zycia.
Ocena formalna

Rozprawa obejmuje 168 stron maszynopisu, w tym 17 rycin i 45 tabel. Uktad pracy
jest zgodny z powszechnie przyjetymi zasadami, obejmuje wstep, cele pracy, hipotezy
badawcze, materiat i metody, wyniki, dyskusje z podsumowaniem oraz wnioski. Zgoda
Komisji Bioetycznej dofgczona jest w formie aneksu. Bibliografia obejmuje 315 pozycji,

gtéwnie anglojezycznych.
Ocena merytoryczna

W obszernym wstgpie, ktory liczy 41 stron Doktorantka opisata problematyke otytosci
u dzieci, w tym epidemiologie, diagnostyke, czynniki ryzyka i powiktania. Dalsza cze$¢
poswigcona jest leczeniu nadwagi i otytosci, z uwzglednieniem modyfikacji stylu zycia,
leczenia farmakologicznego i chirurgicznego oraz wsparcia psychologicznego. Ostatnia czeéé

wstepu poswigcona zostata czynnikom genetycznym w patogenezie otytosci.



Wstep jest napisany w bardzo przystepny i ciekawy sposob, szeroko traktuje
omawiane zagadnienia, uwzglednia odpowiednie pismiennictwo i stanowi doskonate
podsumowanie aktualnej wiedzy w omawianym obszarze. Doktorantka bardzo biegle
porusza sie w poruszanej tematyce, wykazata sie duzg i wielowatkowa wiedza na temat

otytosci u dzieci.

W dalszej czgsci Doktorantka sformutowata cele pracy oraz hipotezy badawcze. Za cel
gtowny postawita ocene skutecznosci 6-miesieczne] interwencji dietetycznej u dzieci i
miodziezy w zaleznosci od wystepowania uwarunkowarn genetycznych zwigzanych z

obecnoscig polimorfizmu rs9939609 oraz rs9930506 genu FTO.
Cele szczegdtowe to:

1. Ocena efektéw wspdipracy 1z dietetykiem na zmiane parametréw

antropometrycznych (BMI, obwody ciata, analize tkankowa organizmu).

2. Analiza wplywu interwencji zywieniowej na modyfikacje wyktadnikéw
biochemicznych (profil lipidowy, aminotransferazy, glukoza, insulina, wskaznik

HOMA-IR).

3. Ocena roli stopnia realizacji zalecen zywieniowych na efekty osiggniete w grupie

badanej.

4. Ocena czestosci wystepowania polimorfizméw rs9939609 oraz rs9930506 genu FTO

w badanej grupie dzieci i mtodziezy.

5. Analiza wplywu obecnosci polimorfizméw rs9939609 oraz rs9930506 genu FTO na
skuteczno$¢  interwencji  Zywieniowej w  zakresie zmian  parametréw

antropometrycznych i metabolicznych.

6. Ocena wplywu obecnosci polimorfizméw rs9939609 oraz rs9930506 genu FTO na
efekty interwencji zywieniowej w grupie dzieci i miodziezy o duzym stopniu

stosujacych sie do zalecen dietetycznych.

Do badania wtaczono 90 dzieci, (z czego interwencja zostata ukoriczona u 61) z

nadwaga i otyloscia, u ktdérych wdrozono interwencje polegajaca na 6-mieisecznej pracy z



dzieckiem i jego opiekunami prawnymi w trakcie cyklu 7 spotkari majacych na celu zmiany
Jakosciowe i ilosciowe w diecie zgodnie ze spersonalizowanymi zaleceniami dietetycznymi
zapewniajacymi deficyt kaloryczny, edukacje zywieniowa i zaangazowanie catej rodziny, a
ponadto monitorowanie procesu interwencji poprzez pomiary antropometryczne i analize
sktadu ciafa, analize aktywnosci fizycznej oraz oceng stopnia motywacji catej rodziny dla
zmian w sposobie zywienia. U uczestnikéw badania wykonywano réwniez badania
laboratoryjne (ALT, AST, glukoza, insulina, profil lipidowy) a takze badania molekularne

polimorfizméw genu FTO.

Wyniki pracy zostaly przedstawione w bardzo staranny, estetyczny, czytelny i
przyjazny do analizy sposob w formie licznych tabel i rycin, wraz z komentarzami i

interpretacjg obliczen statystycznych.

Po przeprowadzeniu petnej interwencji dietetycznej — stwierdzono obnizenie sie BMI,
obwodu talii, wskaznika obwodu talii do wysokosci, a co niezwykle istotne réwniez korzystne
zmiany w skfadzie ciata (obnizenie sig masy ttuszczowej i wzrost masy mieéniowej) a takze
obnizenie sie parametréw biochemicznych (TC, LDL-C, TG, insuliny, wskaznika HOMA-IR oraz

aktywnosci AST i ALT) z kolei podwyzszenie stezenia frakcji HDL.

Analiza wystepowania polimorfizméw genu FTO w badanej grupie wykazata wysoka
czestosc wystgpowania alleli ,patogennych” genu FTO a ich obecnos¢ wigzata sie z wyzszymi
parametrami otytosci w momencie wiaczenia do badania (BMI, zawartoé¢ tkanki ttuszczowe;j,
obwodem talii, bioder, wspétczynnika talia/wysoko$é) oraz z nizsza skutecznoicia interwencji

ocenianej zmiang parametrow antropometrycznych oraz wynikéw badar laboratoryjnych.

W obszernej dyskusji Doktorantka w sposéb systematyczny i bardzo szczegétowy
omdwita wyniki swoich badari i w sposéb kompetentny i krytyczny skonfrontowata je z
wynikami analiz innych badaczy. Wvykazata sige szeroka znajomosdcia aktualnego
pismiennictwa w dziedzinie otytoéci u dzieci, jej powiktan a takie skutecznosci interwencji
terapeutycznych takich jak jakosciowa i ilosciowa modyfikacja diety oraz zwiekszona
aktywnosc fizyczna. Catos¢ dyskusji poprowadzona jest w logiczny, dojrzaty sposéb. Co
istotne, Doktorantka potrafifa réwniez krytycznie odnieé¢ sie do wynikéw swoich badan,
wskaza¢ i skomentowac ich potencjalne ograniczenia a takie nakresli¢ ciekawe kierunki

przysztych dociekar badawczych, — co $wiadczy o wysokich kompetencjach badawczych.
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Warta podkreslenia jest konkluzja Autorki, ze wyniki Jej badan dotyczacych polimorfizmow
genu FTO a skutecznoscig interwencji Zzywieniowe] w zestawieniu z badaniami
przeprowadzonymi u dorostych, pozwalajg przypuszczacd, ze znaczenie | wpltyw czynnikow
genetycznych w dziecinstwie moze sie znaczaco réinic od efektéw obserwowanych w
dorostosci, co wzmacnia argumentacje na rzecz potrzeby wczesnej interwencji u dzieci z

nadmiarem masy ciatfa.

Praca zakonczona jest 4 prawidtowo sformutowanymi wnioskami badawczymi,
popartymi wynikami przeprowadzonych badan i odpowiadajgcymi postawionym celom

badawczym.

Przedstawiona mi do recenzji prace oceniam bardzo wysoko. Praca ma charakter
oryginalny i nowatorski. Zostata prawidiowo zaplanowana, przeprowadzona i przedstawiona
w formie niniejszej pracy. Biorac pod uwage liczebnosc¢ grupy badanej, niski jak na tak dtuga
interwencje odsetek uczestnikow rezygnujgcych z udziatu, duza liczbe wizyt kontrolnych —
przekonana jestem, Zze ten projekt badawczy wymagat od Doktorantki niezwyktego

zaangazowania i determinacji w uzyskaniu celéw badawczych.

Na podkreslenie zastuguje fakt wziecia pod uwage nie tylko parametréw
antropometrycznych, jako miernika redukcji masy ciata, ale réwniez analizy sktadu ciata
(masy tfuszczowej i bezttuszczowej), poniewaz istotg leczenia otylosci jest nie tylko redukcja
masy ttuszczowej, ale przede wszystkim zwiekszenie masy miesniowej. Uzyskanie
korzystnych zmian proporcji w skiadzie ciata jest czynnikiem zwiekszajacym szanse na
dtugofalows redukcje nadmiernej masy ciata i zmniejszajgcym ryzyko przyrostu masy ciata po
zakonczeniu interwencji. Wyniki powyisze] pracy dostarczajg istotnych argumentow w
dyskusji na rzecz kluczowego znaczenia podjecia wczesnych dziatarn terapeutycznych
majacych na celu redukcje nadmiernej masy ciata juz w dziecinstwie. Co wiecej, stanowic
moga przyczynek do wprowadzenia do codziennej praktyki klinicznej spersonalizowanych

terapii w leczeniu otytosci.

Pragne zaznaczyé, Ze praca jest bardzo starannie i estetycznie przygotowana i

napisana jest poprawng polszczyzna.



Z obowigzku recenzenta ponizej moje uwagi:

Z racji obszernosci prezentowanych wynikéw, dla podkreslenia najistotniejszych
obserwacji warto byloby zamiesci¢ krdtki rozdziat ze wskazaniem kluczowych wynikéw z

punktu widzenia celéw badawczych pracy.

Proponowatabym rowniez, aby przy analizie pomiaréw antropometrycznych wzigé
pod uwage nie tylko wskainik BMI, ale rowniez analize Z-score BMI, ktéry w wieku
rozwojowym pozwala na zobiektywizowang ocene stanu odzywienia. Proponuje uwzglednié

takie wiasnie analizy w przygotowaniu pracy do publikacji.

Powyzsze uwagi w zadnym stopniu nie zmieniaja mojej wysokiej oceny pracy.

Podsumowujac stwierdzam, ze przedstawiona mi do oceny rozprawa doktorska pt.:
»Ocena skutecznodci interwencji zywieniowej w grupie dzieci z nadwaga i otyloscia w
zaleznosci od wystgpowania wybranych polimorfizméw genu FTO” mgr Anety
Gwozdowskiej, spetnia wszystkie warunki stawiane dysertacjom doktorskim [okreélone w
art. 13 Ustawy z dnia 14marca 2003 roku o stopniach naukowych i tytule naukowym oraz o
stopniach i tytule w zakresie sztuki (Dz, U. nr 65, poz. 595 z pézniejszymi zmianami) w
zwigzku z art. 179 ust.1 ustawy z dnia 3 lipca 2018 r. Przepisy wprowadzajgce ustawe Prawo
o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz. U. z 2018 roku poz.1669 z pézniejszymi zmianami)], co
upowaznia mnie do wystgpienia z wnioskiem do Rady Nauk Medycznych Uniwersytetu

Medycznegio w todzi o dopuszczenie ww. do dalszych etapéw przewodu doktorskiego.

Jednoczeénie, ze wzgledu na oryginalnoéé i nowatorstwo rozprawy doktorskiej,
nienaganne przeprowadzenie projektu badawczego oraz istotne znaczenie kliniczne
uzyskanych wynikéw badar wnioskuje o wyrdznienie pracy.
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