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Przedstawiona do oceny rozprawa dokforska porusza aktualny, bardzo ciekawy
i znaczacy z praktycznego punktu widzenia temat leczenia dyslokacji w obrebie ztgcza
kregowo-podstawnego, przede wszystkim przy uzyciu metody stabilizacji przez masy boczne
kregu C1 i nasady C2. Ze wzgledu na rzadko$¢ wystepowania oraz wysokg Smiertelnos¢
zwigzang z pourazowa dyslokacja kregowo-podstawng w pismiennictwie znajduje sig
stosunkowo niewiele publikacji analizujgcych wyniki leczenia tego stanu chorobowego.
Podjety temat cechuje wysoki stopiern oryginalnosci, w szczegélnosci w aspekcie
wystepowania i znaczenia dla techniki chirurgicznej wariantu anatomicznego okreslanego
jako wysoko biegnaca tetnice kregowa (ang. high-riding verebral artery — HRVA).

Rozprawa oparta jest o zbiér pieciu spdjnych tematycznie artykutéw opublikowanych

w recenzowanych czasopismach naukowych o zasiggu miedzynarodowym. We wszystkich



artykutach Doktorant jest pierwszym autorem i zgodnie z zataczonymi oswiadczeniami
wspotautoréw jego wkitad w poszczegdlne publikacje byt dominujacy (co najmniej 50%).
Wszystkie publikacje pochodza z czasopism z tzw. listy filadelfijskiej, faczny wspotczynnik
oddziatywania (IF) czasopism, w ktorych opublikowano prace wynosi 10.504, a punktacja
MNiSW 440 punktéw. Warto réwniez podkreslié, ze caty cykl opublikowany zostat w latach
2020-2021. Dwie z przedstawionych publikacji s3 pracami oryginalnymi, a trzy maja charakter
metaanalizy.

Tytut pracy jest sformutowany wtasciwie i odpowiada tresci rozprawy doktorskiej.

Przedstawiony do oceny manuskrypt ma typowy dla tego typu opracowan uktad.
W jej sktad wchodza nastepujace rozdziaty: strona tytutowa, spis tresci, wykaz artykutow
stanowigcych przedmiot merytoryczny rozprawy doktorskiej, spis skrotow, wstegp, cele pracy,
omoéwienie wynikéw, dyskusja, podsumowanie i wnioski, bibliografia, spis rycin i tabel,
streszczenie w jezyku polskim i angielskim. W sktad rozprawy wchodzg rowniez kopie petnych
wersji publikacji stanowigcych podstawe osiggnigcia naukowego oraz oswiadczenia
wspotautoréw zataczonych prac. Zawarto réwniez zaswiadczenie Komisji Bioetycznej
dziatajacej przy Pomorskiem Uniwersytecie Medycznym w Szczecinie o braku koniecznosci
opiniowania przeprowadzonych badani. Praca zostata napisana poprawnym jezykiem,
odpowiednim dla tego typu dysertacji naukowych. Podkreslic nalezy brak jakichkolwiek
bteddéw jezykowych w tekscie rozprawy.

We wstepie Autor przedstawit zwiezle, ale rzeczowo i wyczerpujgco najwazniejsze
informacje dotyczace anatomii zfacza kregowo-podstawnego, przyczyn i skutkow
jego niestabilnoéci oraz wspétczesnych pogladoéw na temat optymalnych metod leczenia
tego schorzenia. Wyjasnit krytycznie wazne znaczenie przebiegu tetnicy krggowej w stosunku
do kregu C2 dla bezpieczenstwa i mozliwosci wprowadzenia Sruby do nasady kregu C2
oraz szczegdlnie istotne rozpoznanie tzw. wysokiego przebiegu tetnicy kregowej. W ostatnim
akapicie podniést kwestie niedoboru wiarygodnych danych w pismiennictwie odnoszacych sie
do jakosci zycia pacjentéw leczonych z powodu niestabilnosci kregowo-podstawnej. Tresc
zawarta we wstepie, a przede wszystkim jasnos¢ przedstawienia problematyki niestabilnosci
kregowo-podstawnej $wiadczy o duzej i dojrzatej wiedzy Doktoranta w omawianym zakresie.

Doktorant wyznaczyt sobie szeéé celéw pracy. Trzy pierwsze dotycza oszacowania
czestoéci wystepowania HRVA w swiatowej i polskiej populacji oraz ryzyka wystgpienia

tego wariantu anatomicznego u chorych na reumatoidalne zapalenie stawow. Kolejne trzy



cele maja za zadanie ocene wynikéw neurologicznych i jakosci zycia pacjentéw leczonych
metoda stabilizacji przeznasadowej C2-C1 z uwzglednieniem znaczenia dla jakosci zycia
dotaczenia do stabilizacji kosci potylicznej. Postawione cele s3 spdjne, logiczne i prawidtowo
sformutowane.

W kolejnym rozdziale Autor dokonat omdwienia artykuféow stanowigcych
merytoryczng podstawe rozprawy doktorskiej.

Pierwszy artykut pt. “Prevalence of high-riding vertebral artery: metanalysis
of the anatomical variant affecting choice of craniocervical fusion method and its outcome”
opublikowany w World Neurosurgery stanowi metaanaliz¢ oparta na dwudziestu
opublikowanych  wynikach badain. Badanie jest bardzo dobrze zaplanowane
i przeprowadzone, zgodnie z rekomendacjg PRISMA. Nalezy podkreslic, ze uwzglgdniono
nie tylko typowo analizowane bazy danych pismiennictwa anglojezycznego jak PubMed
czy Web of Science, ale réwniez baze China National Knowledge Infrastructure.
Przeprowadzona analiza pozwolifa na zawezenie przedziatu wystepowania HRVA do 16.5-
25.8%. Co najwainiejsze jednak, metaanaliza stanowita podstawe do zaproponowania
pewnych wytycznych postepowania w zaleznosci od konfiguracji anatomicznej HRVA,
w tym przede wszystkim jej wystgpowania po stronie dominujacej lub niedominujacej.
W mojej ocenie majg one istotne znaczenie praktyczne, pozwalajagce na optymalne
zaplanowanie leczenia operacyjnego.

Drugi artykut pt. “Prevalence of high-riding vertebral artieries and narrow C2 pedicles
among Central-European population: a compared tomography-based study” opublikowany
w Neurosurgical Review stanowi oryginalne badanie oparte o analizg obrazéw TK kregostupa
szyjnego wykonanego u 383 oséb. Oceniano wystepowanie HRVA oraz mierzono grubosc
nasad C2. Badanie pozwolito na stwierdzenie wystepowania HRVA u ponad 25%
oraz co najmniej jednej waskiej nasady C2 u 37% badanych. Bioragc pod uwagg,
ze w piémiennictwie opublikowano jedynie dwie prace przedstawiajgce czestosc
wystepowania HRVA w populacji europejskiej (co autor wykazat w metaanalizie stanowigce;
pierwszy artykut) to warto$¢ tego badania jest bardzo wysoka. Co wigcej analiza pozwolita
na wyznaczenie parametrow morfometrycznych kregu C2 w populacji polskiej. Moze to by¢
przydatne w planowaniu przedoperacyjnym. Pewnym naduzyciem jest jednak zawarcie

w tytule informacji, Ze w pracy oceniano wystgpowanie HRVA i waskich nasad C2 w populacji



srodkowo-europejskiej. Badanie jednoznacznie obejmuje jedynie populacje Polski
i nie zawiera danych z innych krajow tego regionu geograficznego.

Kolejny z zatgczonych artykutdw pt. ,Risk of high-riding variant of vertebral arteries
at C2 is increased over twofold in rheumatoid arthritis: a metanalysis” opublikowano réwniez
w Neurosurgical Review. Artykut zawiera metaanalize oparta na czterech pracach
analizujgcych wystepowanie HRVA u chorych z reumatoidalnym zapaleniem stawodw.
Wykazano, ze ryzyko wystapienia wariantu HRVA jest dwukrotnie wyzsze w grupie pacjentow
z reumatoidalnym zapaleniem stawdw niz u 0s6b bez tego schorzenia. Wykazana zaleznosé
ma duze znaczenie praktyczne, jako ze pacjenci z reumatoidalnym zapaleniem stawoéw majg
istotnie wyzsze ryzyko powstania niestabilnosci ztgcza kregowo-podstawnego. Tak wiec
wnioski z przeprowadzonej metaanalizy wskazuja na konieczno$¢ szczegdlnej ostroznosci
w planowaniu operacji i rozwazenia innych niz przeznasadowe wariantéw stabilizacji.

Réwniez czwarta publikacja pt. “Management of post-traumatic cranioverterbral
junction dislocation: a PRISMA-compliant systematic review and metanalysis of case reports”
jest metaanalizg, ktorej wyniki opublikowano w Neurosurgical Review. Jej zakresem objgto
46 artykutéw obejmujacych 141 przypadkéw pourazowej niestabilnosci kregowo-podstawne;j
leczonych chirurgicznie. Najbardziej istotnym wnioskiem z dokonanej analizy jest wykazanie,
7e dyslokacja w znaczacej wiekszosci przypadkéw dotyczy ztacza szczytowo-obrotowego
i obejmowanie w tych przypadkach fuzjg réwniez kosci potylicznej wigze sie z gorszymi
wynikami leczenia w aspekcie neurologicznym.

Wreszcie ostatni artykut pt. ,,EQ-5D health related quality of life questionnaire
in craniovertbral instability treated with posterior fixation with or without occipital pating:
a comprative study with matched datasets” opublikowany wJournal of Craniovertebral
Junction&Spine przedstawia wyniki oryginalnego badania oceniajgcego jakosé zycia pacjentéw
leczonych metodg stabilizacji C1-C2 z powodu dyslokacji kregowo-podstawnej. Wykazano,
7e istotnymi czynnikami wptywajgcymi na pooperacyjng jakos¢ zycia sg wiek pacjenta i dtugosc¢
hospitalizacji.

W dalszej czesci rozprawy Doktorant zwieZle wskazuje na implikacje kliniczne wynikow
przeprowadzonych badarn oraz dokonuje krytycznej analizy tych wynikéw wskazujac na ich
ograniczenia. Oba te podrozdziaty znakomicie uzupetniajg rozprawe i pokazuja dogiebne

rozumienie przez Doktoranta analizowanej problematyki.



Podsumowujac oceng merytoryczng przedstawionego zbioru publikacji stwierdzam,
ze stanowi on wartosciowy i oryginalny dorobek n’aukowy. Autor wykazat sie w nich duzia
wiedzg na temat niestabilnosci kregowo-podstawnej i metod ich leczenia. Metodyka
zastosowana w trzech pracach stanowigcych metaanalize oraz w obu pracach oryginalnych
jest na najwyzszym poziomie i wskazuje na umiejetno$é prowadzenia przez Doktoranta
samodzielnej pracy naukowej. Wreszcie uzyskane wyniki stanowia znaczacy wkfad,
przekraczajgcy wymagania stawiane rozprawom doktorskim, w nasza wiedze na temat
leczenia niestabilnosci kregowo-podstawne;j.

Doktorant sformutowat 5 wnioskéw opierajagc kazdy z nich na poszczegdlnych
publikacjach wykazanych jako podstawe rozprawy doktorskiej. Powigzanie wnioskow
z przedstawionymi pracami, a nie bezposrednio z postawionym wczeéniej celami rozprawy
powoduje, ze chociaz zawierajg one odpowiedzi na te cele to nie jest to jednoznacznie
czytelne. Jednak wnioski s3 merytorycznie istotne, oparte na wynikach prowadzonych badan
i logicznie sformutowane.

Pismiennictwo obejmuje 116 dobrze dobranych i aktualnych pozycji.

Prace uzupefniajg streszczenia w jezyku polskim i angielskim, dobrze napisane,
a to ostatnie rowniez wtasciwie przettumaczone.

Przedstawiong do oceny rozprawe doktorskg lek. Tomasza Klepinowskiego
pod tytutem , Wyniki leczenia dyslokacji w obrebie ztqcza kregowo-podstawnego przy uzyciu
stabilizacji przeznasadowej” (ang. ,,Outocomes of transpedicular fixation in craniovertebral
dislocation”) oceniam bardzo wysoko. Stanowi ona oryginalny, samodzielny dorobek
naukowy, ktory istotnie poszerza nasza wiedze dotyczaca omawianego zagadnienia i niesie
z sobg wazne przestania kliniczne. Doktorant wykazat zdolno$¢ samodzielnej pracy naukowe;
i doboru wtasciwych metod badania, a przedstawiony zbiér opublikowanych i powigzanych
tematycznie artykutow naukowych stanowi oryginalne rozwigzanie problemu naukowego.
W zwigzku z tym stwierdzam, ze rozprawa doktorska lek. Tomasza Klepinowskiego spetnia
wymagania okreslone w art. 187 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyzszym
i nauce (Dz. U. z 2020 r. poz. 85 z pdin. zm.).

Z tego wzgledu mam zaszczyt przedstawi¢ wniosek do Wysokiej Rady Naukowej
Dyscypliny Nauki Medyczne Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego w Szczecinie

o dopuszczenie lek. Tomasza Klepinowskiego do dalszych etapéw przewodu doktorskiego.



Jednoczesnie biorgc pod uwage wysoki poziom metodyczny zbioru artykutow
naukowych stanowigcych podstawe rozprawy doktorskiej oraz istotne implikacje kliniczne
przeprowadzonych badaf proponuje wyrdznienie rozprawy doktorskiej lek. Tomasza

Klepinowskiego.
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