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Zaklad Pielegniarstwa Internistyczno-Pediatrycznego
Instytut Pielegniarstwa i Potoznictwa

Wydziat Nauk o Zdrowiu z instytutem Medycyny
Morskiej i Tropikainej

Gdaiiski Uniwersytet Medyczny

OCENA ROZPRAWY DOKTORSKIE.I
LEK. RAFAY A HERYC ZATYTLR OWANE.S

~RENALAZA, DQEA_M NA | NOREPINEFRYNA JAKC MARKERY ROZWOJU
NADCISHNIENIA TETNICZEGO U PACJENTOW Z PRZEWL EKEA CHOROBA
NEREK”

Przewiekfa choroba nerek (PChiN) zaiiczana jest wraz z cukrzycg, nadciénienierm
teiniczym do choréb cywilizacyinveh XX wieks: Wedhis Swiziowvoh danysh szac
sig, ze PChN moze wystgpowad u okoto 10-12 % populaci, co przekiada sic na okoko
4 m:il-iaﬁy W Poisce i niemal 600 min iudzi na $wiecie.

adcisnienie tginicze (NT) jest obecnie uwazane za jeden z g%éwnych problemow

danych Swmtﬁwej Organizacji Zdrowia (WHO) w 2015 roku dotvervio ona 1 3 mid ozdb
na Swiecie i nawet 12 min w Polsce. Nadciénienie tetnicze moze stanowic rezultat
przewlekis] choroby narek ale jego obecnod$é moze takre poglebiad uszkodzenie
narsk, prowadzac do schylkows| niswydolnoscl tego narzadu. Uszkodzenie

™

nerek na tle nadci$nieniowej choroby nerek jest drugg najczestszg srzwczyna. eh
schytkowej niewydalnasel. Uwata sie, 2o 75% pacientfw z PChN mua
wariosci cisnienia tetniczego wymagajgce terapii. Diatego analize po rcjaiﬁy-c,n

markerdw rozwoju nadcisnienia u pacjentoéw z PChN uwazam za wazng i uzasadniona.
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Przetslawiona mi do cosny dyssriscia ma typowy dla rozprawy doktorskiej ukiad.

Praca napisana jest w interesujgcy sposdb czasem bardziej populamy niz nau KOwy.




Rozprawe rozpoeczyna Spis trescl, po ktdrym nastepuje Wykaz skrétow

znacznie ulatwisjgoy lekture caloSci pracy. Wydaje sie, e skrot AIDS zostat
przettumaczony nieprawidtowo lub tez jest to Humaczenie ARDS. Uzycie skrotu PNN
w dwdch roéznych znaczeniach jest pewng niezrecznodcia, zwiaszeza e mofna bvlo

uzy¢ tytutowego PChN. Nie wspominajgc o tym, Ze w tekécie rozprawy uzywany jest

Wsten, W niernwszel czedel rozdziaty przedstawiono informacie o przewlektej chorobie
nerex, ieczeniu zachowawczym i nerkozastepczymm. Druga czesé dotyczy nadci§nienia
tetniczego oraz przeszczepianiu nerek. W czebci tizecis] omdwione Z*GS‘.-::?;:* SEdans

chorobe nerek. Zakres przedstawionych w tym rozdziale wiadomosci dobrze éwjadczy
Piaz wirisiginodcl przedstawienia rdznych wiadomoscel. Wstep zostat
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/ by%"yby caiaziel uzy‘elﬂe gdyby uzyto

&y iyGiny i irzy tavele. Ryciny
wie,kszej czcionki. Na rycinie pierwszej naprzemiennie uzywsano skidtow CKD i PChN
znajduje sig tam réwniez nieobjasniony skrét CK chyba, Zze jest to fterdwka | brakuje
litery D. Dodatkowo zamiast swedzenie” lepiej uzyé $wigd. Rycina trzecia zwiera
skroty nie ujete w wykazie. Rycina 4 literdwka nerepinefryna”.

Cel pracy zostat przedstawiony w sposéb jasny i precyzyjny na kolejnej stronie pracy.
Materiat i metodolagia omowione zostaly na nastepriych siedmiu stronach dysertadi.

W dwéch tabelach zostata zaprezentowana charakterystyka grupy badanei, oméwione

..

uzyte melody analityczne, Ostatni podrozdziat zawiera przeglad metod statystycznych

slosowanych przy reaizac] projekiu badawczego, kidre zostaly odpowiednio dobrane.
Na przeprowadzenie badania uzyskano zgode; w%aéc’iwej Kom’isji Biaetycznej.

4 brakuje objasmema czegc dotycza Wbpéf{';z’f!"ﬁm} znamiennosci. By¢ mozZe sg takie
same jaX pod tabelg frzecia jednak tabela 4 zawiera wyniki grupy TE rozbite na TE A i

TE B wydle, Ze chodzi o pordwnanie z TE B ale pewnosci nie mam.
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Wyniki zapiezeniowano nz 33 stionach w poslac 10 iabe!. 121 yein oraz dodatkowych
1

Gpisbw. Spoeds priedslawienia szsrokisgo materiatu wynikéw jest zadowalajacy.
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Komentarze pisemne stanowig dobry dodatek do wspomnianych form prezentacii
danych. W trakcie przeprowadzonych badart znaleziono réznice w stezeniu renalazy
pomiedzy grupg przed hemodializg a pacjentami z innych grup. Wykazano rowniez
WPIYW siﬁsﬁwaﬁej terapii na sigzenie dopaminy. Zauwazono takZze zalezno$é
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stgzenie noradrengling. Wykazano takie rolg przyczyny choroby
nerek na stheNe badanych hormonéw. W trakcie czytania tego rozdziatu zrodzito sie
kilka pytari i watpliwosci. Prosze o infarmacie, czy asaoby przed przeszezepieniony byl
pacjentami HD, DO czy PChN i czy byli przed czy po diatizie. Prosze o uzasadnisnie
umieszezenia prupy TE A w porbdwnaniach z innymi grupami poza grupg kontroing i

wyninam uzyskanymd po  przeszozepieniu, dolyczy fo wszystkich badanych

parametrow. Podpisy od rycinami 7 (a-f) sg btedne, ryciny dotyczg noradrenaliiny |
podpisy mowig o dopaminie. Na stronie 67 Doktoramt pisze o korslach pomiedzy
stezeniem renalazy a czasem dializoterapii przywolujsc rycine 15, Jednak
wspdiczynnik koreiacji oraz ,p” sg rézne w tekscie i na rycinie. Podpis pod rycing 16
jest niewlasciwy, dotyczy renalazy a rycina dopaminy. Strona 70 i tabela 11 dlaczego
UZyto grupy Kontrolngj do analizy zaleznoéci od czasu dializy?

Dyskusja obejmuje kolejne 15 stron pracy. W rozdziale tym Autor omawia uzvskane
wyniki i konfrontuje z dostgpnymi danymi z pi$miennictwa. Podobinie isk przy okazji
iextury wsliepu, Doklorant udowadnia, Zze cpanowat wiedze na wybrany przez siebie
temat Dyshutowane prace sz dobrane trafnie a rozdziat czyta sie dobrze. Bardzo
réw Krajowych. Podziat dyskusii
na 3 podrozdzialy utatwia skupienie sie na omawianych wynikach.

Podsumowanie i wnioski stanowigce kolejg cze$¢ dysertacji sg naturaing
Kensekwencig olrzymanych wynikdw oraz przeprowadzone] w poprzednim rozdziale
analizy. Stanowig takie odpowiedZ na pytania stawiane przy okredleniu celu pracy.

ontrolngj. Przeciez to do niej wiasnie
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poréwnuje sie wyniki uzyskane w grupach badanych.



Po wnioskach nastepuje bibliografia liczaca teoretycznie 148 pozycji. Pozycja nr 5
zawiera 2 artykuly co budzi uzasadniong walpliwosé o wiasciwe cytowanie. Pozycje
701118, 112 140 oraz 120 i 129 sg zdublowane, co jest duzym zaskoczeniem przy
ogolnie dostepnych menedzerach bibliografii pozwataigoyeh uniknaé takich woadek
W nastepnej kolejnosci postepuijg Streszczenia w jezyku polskim i angielskim, KiSre w

£ 1

SPUSGL

o
a2y

U SyrielyCziny | Zrozumialy informugg o treéci pracy. Ostatnim akcerntem rozprawy
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abel 1 rycin, niestety wykonujgce je Autor nie zauwazyi podwojenia tabeli nr 3
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8 Ryciii nie istnieje poniewaz
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Jest skopiowanym spisem ... tabel.
Wymienione wczeéniej ficzne uwagi majges charaliter redakoyiny | merftoryezny
wplywaig niestety negatywnie na warlo$é ocenianej pracy. Jednakze biorac pod
uwage istotnodd temalu | uzyskane wyniki wioszgce nowg wiedze na temat czynnikow
FoZwWoju nadciSnienia tgtniczego w PChN uwazam, Ze przedstawiona do recenzji
rozprawa dokiorska spetnia wymagania ustawowe okredlone w art. 187 Ustawy z dnia
20 lipca 2018 r. Prawo o szkolmiciwie wyZzszym i nauce (Dz. 1. 2018 poz. 16688}
Wrosze zatem do Rady Dyscypliny Nauki Medyczne Pomorskiego Uniwersytetu w

SIczeninie o dopusitzenie iek Rafsla Heryd do dalszych etapdw przewodu
doktorskiego
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