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Recenzja rozprawy na stopien doktora nauk medycznych
lek. med. Piotra LEawniczaka

pt. ,Ocena przydatnosci dootrzewnowych siatek polipropylenowych pokrytych
resorbowalng warstwa chitozanu w plastyce powlok jamy brzusznej — badania na

modelu zwierzeeym”

Przepukliny brzuszne nalezg do najezestszych patologii z ktérymi spotyka sie chirurg.
Przelomem w ich zaopatrywaniu bylo wdrozenie zabiegow wideoskopowych z uzyciem
siatek syntetycznych. W przypadku techniki, w ktérej siatka syntetyczna ma kontakt zaréwno
Z otrzewng scienng jak i narzadami Jamy brzusznej poszukiwane s3 materialy o zlozonej
funkcji; siatka powinna tworzy¢ trwaly zrost ze $ciang jamy brzusznej zapobiegajac
tworzeniu si¢ przepukliny a jednoczesnie Jej powierzchnia styku z jelitami powinna mieé
wiasciwosci antyadhezyjne zapobiegajace zrostom. Aktualne jest zatem prowadzenie badan
nad doborem optymalnej siatki, tj. przynoszacej trwaly efekt leczniczy i zapewniajacej

bezpieczenstwo pacjentowi.

Lekarz medycyny Piotr Lawniczak podjat si¢ w swoim badaniu poréwnaniu nowej siatki
polipropropylenowej  pokrytej wehatanialng  warstwa  chitozanu o potencjalnych
wiasciwoseiach antyadhezyjnych, z dedykowang do stosowania wewnatrzotrzewnowego
siatka polipropylenowa pokryta warstwa polifluorowinilidenu i siatka propylenowa bez
powloki antyadhezyjnej. Badanie mialo charakter przedkliniczny; siatki implementowano do

ofrzewnej szczuréw, a nastepnie oceniano parametry procesu wgajania i odezynu zapalnego.

Przestawiona do oceny praca ma uklad typowy dla rozpraw doktorskich. Liczy ogolem 98
stron maszynopisu i zawiera 171 pozycji pi$miennictwa. Napisana jest w spos6b przejrzysty a

kazdy element dziela opisany jest z nalezytg precyzja.

We wstepie Doktorant przedstawia definicje, epidemiologie i etiopatogeneze powstawania
przepuklin brzusznych. Ciekawie opowiada histori¢ rozwoju chirurgii przepuklin od czaséw
antycznych do wspélezesnych metod wykorzystujgcych materiaty syntetyczne. Nastepnie
Autor prezentuje wlasciwosei réznych materialéw, z ktérych wykonywane Sa wszczepy.
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Szezegotowe wilasciwosei pochodnej chityny, ktéra powlekana byla kluczowa dla badania

siatka zostaly przedstawione w dalszej czesci doktoratu tj. w Dyskusii.

W zalozeniach i celu badania Autor stawia tezg, ze pokrycie siatki polipropylenowej
warstwg chitozanu zmniejsza miejscowy odczyn zapalny w poréwnaniu ze standardowo

stosowanymi siatkami wewnatrzotrzewnowymi.

W kolejnej czgsci Doktorant szczegétowo przedstawia metodyke badania. Ocenie poddat
trzy rodzaje siatek polipropylenowych: siatke polipropylenowa pokryta jednostronnie
resorbowalng warstwa chitozanem (wyprodukowana przy wspélpraca firmy Tricomed, £6dz i
Instytutu Biopolimeréw i Wiékien Chemicznych w Lodzi), siatke polipropylnenows z
Jednostronng powtoka polifluorowinilidenu (Dynamesh®-IPOM, FEG Textiltechnik mbH) i
siatke polipropylenowa bez pokrycia antyadhezyjnego (Tricomed, £.6dz). Badanie zostalo
przeprowadzone na 100 szczurach podzielonych na 4 grupy w zaleznosci od stosowanej siatki
I wydzielajac grupe kontrolng, w ktérej nie wszywano zadnej siatki. Siatki implantowane byly
dootrzewnowo z dostepu przez laparotomie. Nastepnie po 14 dniach lub po 90 dniach od
zabiegu wykonywano rewizj¢ jamy brzusznej z pobraniem materialu do oceny

histopatologicznej. Oceniano réwniez parametry makroskopowe wgojenia siatki.

Mojg uwagg jako recenzenta Rozprawy Doktorskiej odnosnie czesci Material i Metoda
Jest brak okreslenia przez Doktoranta ram czasowych badania (daty rozpoczecia i
zakoficzenia zbierania materialu). Zabraklo réwniez noty dotyczacej zgody komisji
bioetycznej na przeprowadzenie badania, jednak ta ostatnia informacja jest dostepna i latwa
do weryfikacji (badanie przeprowadzono na podstawie Uchwaly 9 Lokalnej Komisji Etycznej

do spraw doswiadczen na zwierzgtach w Lodzi z dnia 28 maja 2007r).

W czgdci wyniki Autor przedstawia uzyskane dane makroskopowe i mikroskopowe w
formie 11 tabel i 3 wykresow. Forma ta jest przejrzysta i $wiadczy o rzetelnodci

przeprowadzonego doswiadczenia naukowego.

W opisie analizy statystycznej Autor zwraca uwage na konieczno$é doboru odpowiednich
testow statystycznych dla grup o matej liczebnosci (od 10 do 13 osobnikéw w podgrupach w
zaleznosci od rodzaju siatki i czasu wykonania zabiegu rewizyjnego). Kazda analiza

statystyczna dla danego parametru zostala podsumowana wnioskiem, co potwierdza
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staranno$¢ Autora przy pisaniu rozprawy.



W dyskusji Doktorant omawia najwazniejsze wyniki uzyskane w procesie analizy
statystycznej. Autor nie stwierdzil u zadnego zwierzecia objawéw zakazenia, przemieszczenia
si¢ 1 rozciggania si¢ implantowanej siatki. Obkurczanie si¢ siatki zaobserwowal u ponad
potowy implantéw po 90 dniach obserwacji, przy czym rodzaj siatki nie wptywal na czestodé

incydentéw obkurczania.

Autor zauwaza, ze o ile po 14 dniach obserwacji, nie wystapily réznice w nasilenie
procesu zapalnego pomigdzy stosowanymi siatkami, to po 90 dniach najwigksze nasilenie
procesu zapalanego dotyczylo siatki polipropylenowej bez powtoki antyadhezyjnej. Ponadto
siatka polipropylenowa bez powloki antyadhezyjnej cechowata si¢ najwigkszym pokryciem
tkanka faczng i obecnoscia zrostéw od strony Jamy otrzewnej i to zardwno po 14 jak i 90
dniach od wszczepienia. W dyskusji Autor zwraca uwage na dziatanie przeciwzapalne

chitozanu pokrywajgcego siatke polipropylenowsa.

We wnioskach Autor stwierdza, ze pokrycie siatki polipropylenowej powloka z chitozanu
nie powoduje trudnosci technicznych w czasie implantacji a jego wlasciwosci antyadhezyjne
sa podobne do powloki polifluorowinilidenu. Zauwaza, ze stosowanie tego typu powlok
antyadhezyjnych w istotny sposéb zmniejsza ilogé zrostéw wewnatrzotrzewnowych.
Polipropylen z kolei wywoluje odezyn zapalny, konsekwencja czego jest silny przyrost
implantu do $ciany otrzewnej. Wnioski s3 zgodne z uzyskanymi wynikami i celnie

podsumowujg calo$é badania.

Doktorant stawia wniosek gléwny, 2ze kompozytowa siatka polipropylenowa
jednostronnie pokryta warstwa chitozanu moze znalezé zastosowanie w operacjach
przepuklin brzusznych. Uwazam, ze wniosek gléwny jest prawdziwy, w rozumieniu
koniecznosci przeprowadzenia dalszych badaniach klinicznych tego obiecujacego

biopolimeru.

W dalszej czgsci rozprawy Doktorant przedstawia streszczenie w jezyku polskim i
angielskim. Jest ono zgodne z caloscig prezentowanego badania, choé bardzo skrétowo
odnosi sig¢ do uzyskanych wynikéw. Uwaga te nie wplywa na mojg ogdlng ocene Rozprawy,
Jednak powinna by¢ uwzgledniona przy dalszych planach prezentacji wynikow.

Dzieto koriczy spis piémiennictwa, na ktére powohuje sie Autor w swojej pracy. Zostato

ono dobrze dobrane i potwierdza wnikliwe zapoznanie si¢ Doktoranta z problemami chirurgii
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przepuklin jamy brzusznej.



Podsumowanie:

Przedstawiong do recenzji prace oceniam pozytywnie. Przygotowana zostala w sposob
prawidlowy, a nieliczne uwagi nie zmniejszaja mojej oceny calosci pracy. Badanie to moze
przyczyni¢ si¢ do wdrozenie do praktyki klinicznej nowej, rodzimej produkcji siatki
syntetycznej, co wpisuje si¢ w wysoce pozadang wspdipracg ofrodkéw akademickich z

przemystem.

Rozprawa doktorska lekarza medycyny Piotra Eawniczaka spelnia ustawowe 1
zwyczajowe warunki dla pracy na stopien naukowy doktora nauk medycznych. Mam zaszczyt
przedstawi¢ Wysokiej Radzie Nauk Medycznych Wydzialu Lekarskiego Uniwersytetu
Medycznego w Lodzi pozytywna recenzj¢ pracy i wnoszg o dopuszczenie lekarza medycyny

Piotra Lawniczaka do dalszych etapéw przewodu doktorskiego.
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