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Recenzja rozprawy doktorskiej

pt.”Wplyw keratoplastyki warstwowe]j tylnej na wybrane parametry rogéwki - ocena
tomograficzna, implikacje kliniczne”. Badania zostaly wykonane i praca napisana przez lek.
Agnieszkg Kuligowskg pod kierownictwem Pani Prof. dr hab. n. med. Anny Machalinskiej
Kierownika I Katedry i Kliniki Okulistyki Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego
w Szczecinie. Dysertacja doktorska prezentowana jest na podstawie ztozenia dwéch
artykuléw anglojezycznych opublikowanych w recenzowanych czasopismach naukowych.
Dysfunkcja komérek nablonka tylnego rogéwki moze prowadzié do utraty jej
przezroczystosci. Wigze si¢ to z utratg funkcji czego konsekwencja jest obnizenie ostrosci
wzroku przy wzroscie grubosci rogdéwki na wskutek obrzeku. Patologia ta moze by¢
wrodzona lub nabyta. Powszechnie przyjetym obecnie leczeniem jest przeszczep rogéwki.
Przeszczep warstwowy rogéwki jest przyczynowym sposobem terapeutycznym. Przeszczepy
warstwowe tylne zostaly wprowadzone w Polsce w Oddziale Okulistycznym Szpitala
Kolejowego w Katowicach w 2002 roku. Jest to metoda, ktéra ulegata modyfikacji przez
ostatni okres i obecnie przyjmuje sig, Ze najlepsze wyniki czynnosciowe uzyskuje sie po
przeszczepie jak najcienszej warstwy przeszezepianej rogowki. W zwigzku z tym tematyka
dysertacji jest aktualna i dotyczy bardzo waznego aspektu dziatalnosci klinicznej.
Rozprawa liczy 74 stron i ma ukfad edytorski zwiazany ze zlozeniem opublikowanych juz
artykutéw. Praca dzieli si¢ na: spis tre§ci wraz z wykazem skr6téw najczescie uzywanych
terminéw w tekscie oraz notg informacyjng (szes¢ stron), wprowadzenie napisane na
jedenastu stronach, jednostronicowe zalozenia i cele rozprawy doktorskiej, streszczenia
publikacji stanowigcych rozprawe doktorskg (pigé stron). Publikacje stanowigce rozprawe
doktorskg (dwadziescia pig¢ stron), wnioski (jedna strona), streszczemia rozprawy
doktorskiej w jezyku polskim i angielskim — siedem stron. Autorka dotaczyta oswiadczenia
Wspolautoréw publikacji wymagane ustawowo (siedem stron). Dysertacje kornczy

piSmiennictwo napisane na dziewieciu stronach.



Wprowadzenie zawiera opis epidemiologii i patogenezy choréb nabtonka tylnego rogéwki
oraz chirurgicznej metody leczenia dysfunkcji tej warstwy rogéwki. Caly podrozdziat jest
poswigcony zastosowaniu optycznej tomografii koherentnej w chorobach rogdéwki. Bardzo
dobrze to wprowadza w tematyke dysertacji. W opisie historii keratoplastyki warstwowe;

zostat catkowicie pominiety rozwdj tej techniki w Polsce.

Glowne zalozenia i cele pracy:

Autorka podjeta probg poréwnania wybranych parametrow morfometrycznych rogéwki po
zabiegach DMEK oraz UT-DSAEK. Cele te majag w sobie pierwiastek nowosci naukowe;j.

Szczegbtowe parametry, ktdre zostaty przeanalizowane przedstawita w trzech punktach.

1. Zmiany parametréw topograficznych rogdwki, srednia keratometria, $redni astygmatyzm
oraz wielko$¢ aberracji wyzszego rzedu po zabiegu UT-DSAEK oraz DMEK po 1, 3,61 12

miesigcach od zabiegu.

2. Zmiany ostrosci wzroku i ggstosci komoérek srodbtonka na przestrzeni 12 miesigcy

obserwacji po zabiegach UT-DSAEK oraz DMEK

3. Réznice w zakresie wplywu obu metod operacyjnych na dynamike zmian parametrow

rogowki w obserwacji 12- miesigcznej.

Cele pracy zostaty zrealizowane i opublikowane w dwoch publikacjach anglojezycznych:

1. Machalinska A, Kuligowska A, Kowalska B, Safranow K Comparative Analysis of
Corneal Parameters in Swept-Source Imaging between DMEK and UT-DSAEK Eyes. J Clin
Med. 2021 Oct 30;10(21):5119. IF 1.909 70 punktow MEIN. Q3 w kategorii: okulistyka

2. Machalinska A, Kuligowska A, Kaleta K, Kus$mierz-Wojtasik M, Safranow K.
Changes in Corneal Parameters after DMEK Surgery: A Swept-Source Imaging Analysis at
12-Month Follow-Up Time.J Ophthalmol. 2021 Jul 21;2021:3055722. Impact Factor 4.24,
140 Punktow MEIN opublikowane w wydaniu specjalnym: Treatment of Cornea and Ocular

Surface Diseases" Q1 w kategorii: medycyna ogdlna i wewnetrzna.

Ad.1. Zbiegi wykonano u pacjentow z dekompensacjg obrzekowa rogowki. Grupa wskazan
byta niejednorodna. Do analizy wzigto 24 oczu, w ktérych wykonano DMEK oraz 24 oczu
w  ktorych wykonano DSAEK-UT. Parametry refrakcyjne rogéwki uzyskano dzieki
zastosowaniu optycznego tomografu koherentnego ze Zrédlem $wiatla strojonego. Oceniano

nastepujgce parametry: centralna srednia grubos¢ rogowki, $rednia keratometria, $redni



astygmatyzm, asymetria astygmatyzmu, aberracje wyzszego rzedu (HOA). Badania
wykonywano przed oraz po zabiegu w pierwszym, trzecim, szdstym i dwunastym miesiacu.
Wyniki sg odzwierciedleniem analizy materialu pracy badawczej. Skorygowana ostrosé
wzroku w odlegtym punkcie czasowym po zabiegu DMEK byt statystycznie znamiennie
wyzsza w stosunku do UT-DSAEK co jest zgodne ze znanymi od lat wynikami z publikacji
swiatowych. Podobnie z obnizeniem ggstosci komorek nablonka tylnego rogéwki gdzie utrata
tych komérek jest wigksza przy zastosowaniu UT-DSAEK. Bardzo ciekawe obserwacje
dotyczyly krzywizny rogéwki. Po zabiegu UT-DSAEK doszto do obnizenia wartosci $redniej
keratometrii zardéwno przedniej jak i tylnej powierzchni natomiast po DMEK tylko tylnej. Co
ciekawe obnizenie to w przypadku UT- DSAEK zaobserwowano dopiero po 12 miesigcach
od zabiegu natomiast po DMEK juz od trzeciego miesigca. Wskazuje to na szybsza
stabilizacje¢ struktur anatomicznych po operacji typu DMEK. Autorzy pracy przeprowadzili
réwniez analize wieloczynnikows skorygowang o wiek. Wykazano statycznie znamiennie
wigksze obniZzenie grubosci rogowki po operacji DMEK. Zmniejszenie grubosci rogdwki
wykazywalo korelacje pozytywna z wartoscig najlepszej skorygowanej ostrosci wzroku.
Ostro$¢ wzroku po operacji UT-DSAEK korelowata negatywnie ze $rednig wartoscia
astygmatyzmu i asymetrii. Odwrotnie dla techniki DMEK gdzie Autorzy opisali dodatnia
korelacje dla wigkszosci badanych parametrow. Wyniki tej pracy wnosza nowe dane do
pismiennictwa $wiatowego dotyczgce potwierdzenia wartosci przeszczepu komérek nabtonka

tylnego rogdéwki na btonie Descemeta.

Ad.2. 21 pacjentdow oraz 24 oczu to material do badan opublikowanych w kolejnej pracy.
Badano parametry morfometryczne podobnie do opisanych w powyzszej pracy. Wyniki tej
pracy zostaly uzyte do poréwnania parametrow morofometryczych po zabiegu UT-DSAEK
opublikowanych w powyzej oméwionej pracy. Srednia gestos¢ komérek $rodblonka obnizyta
si¢ z wartosci 3054.5 komoérek na milimetr kwadratowy do odpowiednio w 1, 3, 6 i 12
miesigcach: 1472; 1470,5; 1384; 1304. Sa to bardzo ciekawe obserwacje szczegdlnie jezeli
chodzi o réznice pomigdzy szdstym, a dwunastym miesigcem. Interesujgce obserwacje
dotyczyly sredniej centralnej grubosci rogoéwki gdzie obnizenie obserwowano do szdstego
miesigca, a nastgpnie wzrost grubosci w 12 miesigcu. Zaobserwowano zmiane krzywizny
tylnej rogoéwki przy niezmienionych wartosci krzywizny przedniej. Istotne obnizenie wartosci
mocy astygmatyzmu mialo miejsce pomigdzy pierwszym, a szdstym miesigcem obserwacii.

Obnizenie aberracji wyzszego rzgdu miato miejsce w calym okresie obserwacji. Wykazano



ujemne korelacje pomiedzy wartosciami wyjsciowymi CTT, $redniej keratometrii, sredniego
astygmatyzmu, asymetrii astygmatyzmu i HOA i ich zmianami w punkach czasowych.
Po tych artykulach zamieszczonych w dysertacji brakuje mi dyskusji chociaz oczywiscie

kazdy z tych opublikowanych artykutéw zawiera dyskusje.

Na podstawie powyzszych dwoch artykuléw Doktorantka przedstawita szeS¢ wnioskow:

1. Parametry refrakcji, takie jak Srednia keratometria i moc oraz asymetria astygmatyzmu
ulegaja stabilizacji w pierwszych sze$ciu miesiacach po zabiegu DMEK, co wskazuje, ze
technika ta warunkuje stosunkowo szybka rehabilitacje wzrokowa po zabiegu.

2. Technika DMEK nie zmienia w znaczacy sposéb wartosci keratometrii catkowitej, dzieki
czemu nie indukuje przesuni¢gcia nadwzrocznego Odmienna sytuacja ma miejsce
w przypadku techniki UT-DSAEK, ktéra generuje istotne zmiany S$rednich wartosci
keratometrii przedniej oraz tylnej powierzchni rogéwki, jak réwniez zmiany jej wartosci
catkowitych. Majac na uwadze potencjalne ryzyko powstania jatrogennej wady refrakcji
po zabiegu przeszczepiania rogowki metodg UT-DSAEK, u pacjentéw zakwalifikowanych
do keratoplastyki z wykorzystaniem tej techniki operacyjnej wskazana jest modyfikacja
kalkulacji soczewki przed operacja za¢my.

3. Roznice w pooperacyjnych wartosciach ECC pomiedzy obiema technikami operacyjnymi
wskazuja na istotnie wyzsza utrate komorek s$rodblonka po zabiegu UT-DSAEK,
co odzwierciedla znaczgco wyzszy stopien inwazyjnosci tej techniki w poréwnaniu do
techniki DMEK.

4. Brak istotnych r6zni¢ w zakresie zmian catkowitych wartosci parametrow topograficznych
rogowki pozwala zalozy¢ ze UT-DSAEK stanowi alternatywe dla DMEK, szczegdlnie
w oczach z obecnoscig powikian, z zaburzong anatomia komory przedniej i u pacjentéw
niewspolpracujacych.

5. Wielko$¢ aberracji wyzszego rzedu ulega stopniowej redukcji na przestrzeni rocznego
okresu obserwacji, co wskazuje na dlugofalowos$¢ procesu przebudowy rogowki po
przeszczepie.

6. Istnienie licznych zaleznosci pomiedzy wartosciami poszczegdlnych parametrow rogéwki,
korelacje pomigdzy przedoperacyjnymi wartosciami parametrow topograficznych rogdwki
i ich zmianami po operacji, jak roéwniez pomigdzy wyjsciowg ostroscia wzroku,
a pooperacyjng grubosciag rogowki, wskazujg na zasadno$¢ wczesniej podjetych

interwencji chirurgicznej u pacjentéw dotknietych dystrofia Fuchsa lub pseudofakijng
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keratopatia pecherzowa. Mozna wnioskowaé, iz wezedniejsza interwencja terapeutyczna
pozwoli osiagng¢ lepsze wyniki w zakresie jakosci widzenia po zabiegu, niezaleznie od

wybranej metody operacyjne;j.

Whnioski 2 i 6 sg zbyt rozbudowane. Opis ten powinien byé w dyskusji. Formutowanie
krétkich i logicznych wnioskow jest trudne, ale tylko taka forma ma szanse na
zainteresowanie czytajacego. Postawienie pytan w celach pracy ulatwia na sformulowanie
wnioskéw bgdacych odpowiedziami na te pytania.

W dalszej czedei Doktorantka zamieszcza streszczenia w jezyku polskim i angielskim.
Streszczenie konczg wnioski, kitére wezesniej przedstawiono w rozdziale Whioski.
Doktorantka zamieszcza dalej oswiadczenia wspétautoréw publikacji  ktére sg podstawg

dysertacji. Pismiennictwo jest dobrze dobrane, starannie opisane i zawiera 89 pozycii.

Na podstawie oceny caloci pracy stwierdzam, ze Autorka wykazata umiejetnosé
wyboru bardzo ciekawego, aktualnego zagadnienia naukowego. Wnioski pracy zredagowata
bardzo szeroko w oparciu o przedstawione wyniki w opublikowanych dwéch artykutach.
Dysertacja pt.”Wplyw keratoplastyki warstwowej tylnej na wybrane parametry rogéwki -
ocena tomograficzna, implikacje kliniczne™ spetnia wszystkie kryteria wymagane ustawowo.
Wnoszg zatem prosbe do Wysokiej Rady Naukowej Dyscyplingy Nauki Medyczne
Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego w Szczecinie o dopuszczenie lek. Agnieszki

Kuligowskiej do dalszych etapéw przewodu doktorskiego.
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