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Recenzja rozprawy doktorskiej Pana lek. Pawla Bazeli.

pt. ,,Ocena wybranych czynnikéw ryzyka obluzowan endoprotezy stawu biodrowego u pacjentéw
z cukrzycg t.2”
wykonanej pod kierunkiem Promotora Pani prof. dr hab. n. med. Ewy Sewerynek oraz Promotora
pomocniczego Pana dr n. med. Michata Stuss.

Podstawg formalng wykonania recenzji jest uchwata Rady Nauk Medycznych Uniwersytetu
Medycznego w Lodzi.

Obluzowanie protezy stawu biodrowego stanowi problem i wyzwanie dla zespotéw operacyjnych.
Systematycznie rosnie jakos¢ implantéw, technik operacyjnych jednak nadal poszukujemy danych
dotyczgcych dodatkowych czynnikéw ryzyka wplywajacych na stabilizacje protezy. Istotny wplyw na
tkanke kostna i jej reakcje na podejmowane leczenie majg zaburzenia metaboliczne. Najwazniejszym
i nie do konca poznanym cukrzyca typu drugiego.

Przedstawiona do oceny rozprawa doktorska Pana lek. Pawla Bazeli zostala napisana
w jezyku polskim i przedstawiona do recenzji w postaci wydrukowanego dokumentu na 96 stronach
formatu A4. Ukfad dysertacji jest poprawny i zawiera: spis tresci, wykaz zastosowanych w pracy
skrotow, wstep, cel pracy, materialy i metody, wyniki i analiz¢ wynikéw, dyskusje, wnioski, streszczenie
w jezyku polskim i angielskim, pismiennictwo, spis tabel i rycin oraz zawiera zataczniki.

Rozprawa zawiera 43 ryciny, 28 tabel i 100 pozycji pismiennictwa, w wigkszosci
anglojezycznego, réwniez stosunek wykorzystanych ksigzek do artykuldow, ktére sg aktualne jest
odpowiedni. Szata graficzna jest bardzo staranna i estetyczna.

We ,Wstepie”, ktéry obejmuje iacznie 22 strony Doktorant w klarowny sposob wprowadzit
w tematyke badawczs, gdzie na 3 stronach wprowadza czytelnika w tematyke rozprawy, 19 stron

poswigca obluzowaniu endoprotez stawu biodrowego w aspekcie zaburzei metabolizmu kostnego.
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Problematyka badawcza zostata trafnie dobrana. Rozdzial ten zawiera aktualne dane ze $wiatowej
literatury, co swiadczy o duzej wiedzy Doktoranta i umiejetnodciach doboru materialu do opisanych
zagadnien. Nalezy zwrocic uwage na fakt, ze rozdzialy =zawieraja liczne ryciny
i tabele, ktore w znaczacy sposéb podnosza wartosci wizualne i merytoryczne rozprawy ulatwiajgc fatwe
zapoznanie sig¢ z tematyksy.

Informacje zawarte w opisanej powyzej pierwszej, teoretycznej czesci pracy staly si¢ podstawg
merytoryczng do okreslenia celu pracy. Doktorant przeprowadzil analizg¢ zmian mineralizacji tkanki
kostnej wokol trzpienia endoprotezy u pacjentéw obeigzonych T2DM (Grupa Badana), poddanych
zabiegowi endoprotezoplastyki stawu biodrowego w stosunku do Grupy Kontrolnej (bez cukrzycy).
z wykorzystaniem oceny badania densytometrycznego oraz markerow obrotu kostnego w okresie
12 miesigcy.

Celem weryfikacji zatozen Doktorant przeprowadzil badania na grupie 37 pacjentek gdzie grupe
badang stanowito 18 pacjentek a grupe kontrolng 19.

Na potrzeby rozprawy doktorskiej uzyskano zgode Komisji Bioetycznej Komisji Bioetycznej
w Lodzi z dnia 12.03.2019 roku.

W czgdei pt. ,Metody”, Autor przedstawit metodologi¢ badan wykorzystanych w pracy. Zaréwno
metodologia pracy jak i techniki badawcze sg prawidlowe. Rozdzial zawiera szczegdtowy opis uzytych
materialow, stosowanych metod i technik. Obejmuje on 7 stron i zawiera 1 tabele i dwie ryciny.
Szczegolowe przedstawienie procedur metodycznych pozwala bez trudu odtworzy¢ badania. Do analizy
statystycznej istotnosci wynikow zastosowal odpowiednie testy zgodnie ze sztukg statystyczng.

W rozdziale ,,Wyniki™ zajmujgeym 27 stron, Doktorant przedstawita wyniki badan. Rozdzial ten
zawiera 32 ryciny oraz 23 tabele prezentujgce uzyskane wyniki. Nalezy podkreslic,
Ze prezentowane ryciny w znaczacy sposob podnoszg wartoéé pracy i pokazujg jej pracochlonnoéé.

W rozdziale ,,Dyskusja” przeprowadzonym na 5 stronach, Doktorant skonfrontowat swoje wyniki
z wynikami uzyskanymi przez innych autoréw i w jasny sposob wyeksponowal swoje oryginalne wyniki,
co dowodzi dobrego opanowania warsztatu pisarskiego i oczytania, umiejetnosci kierowania logicznym
wywodem i celnego dobierania argumentow z literatury. Na podstawie uzyskanych wynikow Doktorant
sformulowal 6 wnioskéw koficowych:

1. Pacjentki z cukrzyca t.2 prezentujg podobne okoloprotezowe zmiany BMD jak populacja

pacjentek nieobcigzonych T2DM.

2. Wskaznik BMI dodatnio koreluje ze wskaZnikiem BMD w koficzynie nieoperowane;j.

3. Pacjentki obcigzone cukrzycg t.2 prezentuja znamiennie wyzsze wartosci CRP w stosunku

do Grupy Kontrolne;j.

4. Pacjentki obcigzone T2DM prezentujg znamiennie wyzsze wartosici BMD w konczynie

nieoperowanej, co moze maskowac¢ powazne zaburzenia mikroarchitektury tkanki kostnej
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wynikajgce ze zmniejszonej apozycji kostnej, zaburzen syntezy kolagenu oraz zaburzen
ukrwienia, co w konsekwencji moze prowadzi¢ do opdznienia tempa osteointegracji protezy,
a w dluzszym terminie do zwigkszonego ryzyka obluzowania implantu,

5. Stopief niewyréwnania metabolicznego obrazowany za pomocg zwigkszonego steZenia
HbAlc dodatnio koreluje ze stezeniem CTX, a wiec z markerem obrazujacym nasilenie
procesu resorpcji kostne;.

6. Pacjentki z cukrzycg t.2, poddane zabiegowi endoprotezoplastyki stawu biodrowego powinny
zostac objete wieloletnia obserwacjg kliniczng uwzgledniajaca okresowe badania
densytometryczne, a takze opierajacg si¢ na dazeniu do utrzymania stanu wyréwnania
metabolicznego T2DM.

Doktorant wykazal, ze jest bardzo dobrze obeznany z fachowym pismiennictwem. Dyskusja jest

przejrzysta, zawiera dane z literatury autoréw polskich i zagranicznych z ostatnich lat.

Do drobnych uchybiei nalezg nieliczne bledy stylistyczne, typograficzne, aktualnym

nazewnictwem procedury densytometrycznej DEXA a powinno byé DXA. Poczynione powyzej uwagi
nie umniejszajg wysokiej wartoéci ocenianej rozprawy a calo$é pracy dokumentuje umiejetno$é badaweza

Doktoranta.

Whiosek koncowy
Po dokladnym zapoznaniu si¢ z praca doktorskg Pana lek. Pawla Bazeli uwazam, ze Autor pracy posiadt
wymagang znajomos¢ warsztatu metodycznego, potrafi te umiejgtnosci odpowiednio wykorzystaé
w pracy eksperymentalnej, a otrzymane wyniki logicznie zinterpretowaé. Rozprawa doktorska jest
rozwigzaniem oryginalnego zagadnienia naukowego.

Jednoczesnie, ze wzglgdu na wysoka warto$¢ merytoryczng i praktyczng pracy oraz jej nowatorski
charakter wnosz¢ o jej wyréznienie stosowng nagrodg zgodnie z kompetencjami Rady Nauk
Medycznych Uniwersytetu Medycznego w Lodzi.

Stwierdzam, Ze przedstawiona mi do oceny rozprawa doktorska spetnia warunki okreslone w art.
13 ust. 1 ustawy z dnia 14 marca 2003 r. ,,0 stopniach naukowych i tytule naukowym oraz o stopniach
i tytule w zakresie sztuki” (Dz.U. Nr. 65, poz. 595, z pézn. zm.) i przedstawiam Radzie Nauk
Medycznych Uniwersytetu Medycznego w Lodzi wniosek o dopuszczenie Pana lek. Pawla Bazeli

do dalszych etapdw przewodu doktorskiego.
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