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Recenzja rozprawy doktorskiej

pt. .Zastosowanie ozonoterapii oraz terapii podcisnieniowej w leczeniu
zakazen narzqdu ruchu w Zespole Stopy Cukrzycowej i Choroby Charkota-
Marie-Tootha”

wykonanej przez Panig mgr piel. Agnieszke Bialomyze

Zesp6t stopy cukrzycowej to bardzo powazine powikianie towarzyszace cukrzycy.
Rozwija si¢ poprzez niedotlenienie niemal wszystkich struktur stopy, czyli skéry, tkanek
miekkich, miedni oraz kosci. Zaniedbanie stopy cukrzycowej prowadzi do powstawania trudno
gojacych sie ran siegajacych nawet do koéci. Zmiany mogg powodowaé ostre zakazenia, ktére
moga zakonczy¢ sie amputacja konczyny. Ozonoterapia stanowi jedna z metod zwalczania
drobnoustrojéw bakteryjnych i zdobywa coraz wigksze uznanie w leczeniu zakazen uktadu
kostno-stawowego. Podobnie, terapia podci$nieniowa jest coraz powszechniej stosowana
metodg leczenia ran o ztozonej etiologii i trudno gojacych sie szczegdlnie przy zespole stopy
cukrzycowej. Choroba Charcota-Mariego-Tootha to dziedziczna neuropatia ruchowo-czuciowa,
ktéra dotyczy grupy chordb o charakterze neuropatii cukrzycowej. Zapalenie koéci w zespole
stopy cukrzycowej i neuroartropatii Charcota stanowi powazny problem Kkliniczny pod

wzgledem diagnostycznym oraz terapeutycznym.

Podjecie tematu w rozprawie doktorskiej dotyczacego zastosowania ozonoterapii oraz
terapii podci$nieniowej w leczeniu zakazen trudno gojacych sie ran w zespole stopy
cukrzycowej i chorobie Charkota-Mariego-Tootha przez Pania mgr Agnieszke Bialomyze
stanowi istotny aspekt terapeutyczny w poszukiwaniu nowych sposobéw w rozwigzywaniu
probleméw dotyczacych leczenia zespolu stopy cukrzycowej i choroby Charcota-Mariego-

Tootha.
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Uktad rozprawy doktorskiej Pani mgr Agnieszki Bialomyzy jest zgodny
z normami przyjetymi dla tego typu opracowan, a na podkreslenie zastuguje bardzo duza
syntetyczno$¢, systematyczno$¢ i przejrzysto$é wynikajaca z wiasciwie przyjetej koncepcji
przygotowania rozprawy. TreS¢ przedstawionej do oceny rozprawy doktorskiej liczacej
133 strony, zawierajacej 13 tabel i 52 ryciny odpowiada tematowi okre$lonemu w tytule, jak

réowniez tytutom poszczeg6lnych rozdziatéw i podrozdziatéw.

We wstepie, stanowigcym cze$é teoretyczng pracy, Pani mgr Agnieszka Bialomyza
przestawila anatomig i fizjologie stopy. Scharakteryzowala cukrzyce jako czynnik sprawczy
powstania zespotu stopy cukrzycowej, leczenie oraz powiktania cukrzycy. Opisata etiologie
i patogenez¢ zespotu stopy cukrzycowej, klasyfikacje oraz diagnostyke wraz z leczeniem
zapalen kosci w zespole stopy cukrzycowej. Scharakteryzowata polineuropatie ze szczeg6lnym
uwzglednieniem choroby Charcota-Mariego-Tootha. W  ostatnim rozdziale wstepu
Pani mgr Agnieszka Bialomyza przedstawila mechanizm dzialania ozonoterapii i terapii
podcisnieniowej na proces leczenia zakazeh Kkostno-stawowych. Ponadto, uktad
prezentowanego wstepu z wyszczegélnionymi podrozdziatami, napisany w oparciu o przeglad
odpowiednio dobranych pozycji piémiennictwa dobrze wprowadza czytelnika w zagadnienia

bedace przedmiotem badan i uzasadnia naukowe zatozenia Doktorantki.

Celem recenzowanej rozprawy doktorskiej bylo pordwnanie skutecznoéci leczenia
zakazen kosci w przebiegu stopy cukrzycowej i choroby Charcota-Mariego-Tootha u chorych
poddanych ozonoterapii oraz jednoczesnej terapii podcisnieniowej. Dokonano réwniez oceny
klinicznej odsetka wygojonych ran i oceny redukcji natezenia bélu po zastosowanym leczeniu

ozonoterapig i terapig podci$nieniowa.

Badania przeprowadzono wsréd 30 pacjentébw z zespolem stopy cukrzycowej
i 30 chorych z aktywna chorobg Charcota-Mariego-Tootha, gdzie obserwowano zakaZenia
tkanek miekkich oraz kosci umiejscowionych w obrebie palcéw, przodostopia oraz $rédstopia
w czeSci podeszwowej. W oparciu o przeprowadzong ankiete, ktéra zostata starannie
przygotowana przez Doktorantke, zebrano szczegbétowe dane kliniczne, parametry
laboratoryjne ze szczegbélnym uwzglednieniem markeréw stanu zapalnego, a takze opisano
schemat zastosowanego leczenia. Na uwage zasluguje fakt opracowania indywidualnego
algorytmu postepowania leczniczego, dzieki ktéremu uzyskano zadawalajace wyniki w badane;j
grupie pacjentow. Technikami leczenia, jakie wykorzystano w rozprawie doktorskiej
o potwierdzonej skutecznosci oprécz antyseptyki, antybiotykoterapii celowanej oraz eliminacji

ubytkéw kostnych byta ozonoterapia z jednoczesng terapia podci$nieniowa.



W czesci zatytutowanej ,wyniki” dokonano wnikliwej analizy danych zebranych
w ankiecie. Zamieszczono ogélng charakterystyke grupy badawczej z uwzglednieniem wynikéw
dotychczasowego leczenia oraz leczenia zakazen kosci w przebiegu zespotu stopy cukrzycowej
i choroby Charcota-Mariego-Tootha poddanych ozonoterapii z jednoczesna terapia
podci$nieniowa. Dokonano analizy badan laboratoryjnych, oceny stopnia owrzodzenia, oceny
zmian radiologicznych, bakteriologicznych i miejscowych ran po zastosowaniu odpowiednich
dawek stezenia ozonu a przede wszystkim oceny natezenia bélu i sprawnosci fizycznej po
zastosowaniu leczenia. Zebrane wyniki zostaly starannie opracowane 1 przejrzyscie

przedstawione w rozprawie doktorskiej.

Na podstawie otrzymanych wynikéw, ktore przedyskutowano w oparciu
o dostepne pismiennictwo, sformutowano wnioski, wskazujac skuteczno$¢ ozonoterapii
o wartosciach 70 ug/ml w profilaktyce i leczeniu powiktan infekcyjnych koéci w zespole stopy
cukrzycowej i chorobie Charcota-Mariego-Tootha. Wykazano, ze ozonoterapia z jednoczesng
terapia podci$nieniowa zwieksza gesto$¢ naczyn wilosowatych o 200%, przyspiesza synteze
biatek, kolagenu oraz niweluje kolonizacje bakterii w ranie. Dodatkowo, stwierdzono, ze
w praktyce zakazen koSci zespole stopy cukrzycowej i chorobie Charcota-Mariego-Tootha
ozonoterapia skraca czas oraz zmniejsza koszty terapii, jak réwniez poprawia jako$¢ zycia
leczonych pacjentéw. Sg to bardzo cenne wnioski, majgce zostawanie kliniczne w praktyce
lekarskiej. Pani mgr Agnieszka Biatomyza potrafita w bardzo przystepnej, syntetycznej formie
przedstawi¢ cato$¢ zagadnienia, nasSwietli¢ cele i przebieg badai oraz podkre$lic waznosé

uzyskanych wynikéw.

Dyskusja zostala przeprowadzona w sposéb wnikliwy, co $wiadczy o duzej wiedzy
naukowej Doktorantki w zakresie leczenia trudno gojacych sie ran. Stusznie Pani mgr Agnieszka
Biatomyza podkreslita w podsumowaniu, Ze stosowanie ozonoterapii z jednoczesng terapia
podcisnieniowa pozytywnie wplywa na leczenie ciezkich infekcji zakazen kosci w zespole stopy
cukrzycowej i chorobie Charcota-Mariego-Tootha skracajac czas leczenia i poniesione koszty
przez pacjenta.

Praca zostata napisana jezykiem poprawnym i zrozumiatym. Autorka korzystala ze
Swiatowego piSmiennictwa obejmujacego 99 pozycji. Zalety prezentowanej rozprawy, wsrdod
ktérych mozna wymieni¢ dobdr interesujacej tematyki badawczej oraz kompetentna dyskusje
wlasciwie opracowanych wynikéw, pozwalajacych na sformutowanie adekwatnych wnioskow,

$wiadcza o dojrzatosci naukowej Doktorantki.

Dodatkowo, do najwazniejszych waloréw recenzowanej rozprawy zaliczy¢ nalezy:

wazno$¢ i aktualno$¢ podjetego tematu zakresie postepowania terapeutycznego trudno gojacych



si¢ ran, przejrzysto$¢ pracy i uporzadkowany wywéd naukowy, solidne ramy metodologiczne

oraz wlasciwie dobrang dokumentacje graficzna.

Podsumowujgc ocene pracy doktorskiej uwazam, Ze prezentuje ona wysoki poziom
merytoryczny i odpowiada w peini wymogom stawianym wobec rozpraw doktorskich.
Jednoznacznie stwierdzam, ze przedstawiona rozprawa doktorska Pani mgr Agnieszki
Biatomyzy jest niezwykle warto$ciowa zaréwno od wzgledem naukowym jak i aplikacyjnym

i oceniam jg pozytywnie.

Uwzgledniajac powyzsze opinie stwierdzam, ze przygotowana dysertacja stanowi
oryginalne opracowanie naukowe i spelnia wymogi Ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo
o szKolnictwie wyzszym i nauce (Dz. U. 2023 poz. 742 z p6ézn. zm.). Na tej podstawie
zwracam si¢ do Wysokiej Rady Naukowej Dyscypliny Nauki o Zdrowiu Pomorskiego
Uniwersytetu Medycznego w Szczecinie o dopuszczenie Pani mgr Agnieszki Bialomyzy do

dalszych etapéw przewodu doktorskiego.
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