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Recenzja rozprawy doktorskiej Lek. Natalii Zieleniewskiej pt. ,Epidemiologia zaburzer gospodarki
weglowodanowej oraz ich znaczenie w patogenezie miazdzycy” napisanej pod kierunkiem Prof. dr

hab. Karola Kaminskiego (promotor) i dr hab. n med. Matgorzaty Chlabicz (promotor pomaocniczy)
1. OPINIA OGOLNA

Przedtozona mi do recenzji dysertacja doktorska przygotowana przez Panig lekarz Natalie
Zieleniewska jest opracowaniem, ktdre nalezy oceni¢ wysoce pozytywnie. Jest to praca stanowigca
dowdd orientacji Autorki w projektowaniu i przeprowadzaniu badan obserwacyjnych, analizy danych,
konstruowania wnioskéw i tworzeniu publikacji. Co wiecej, podjety temat jest aktualny i niezmiernie
istotny dla praktyki klinicznej. W zwigzku z powyzszym podjecie sie przez Doktorantke badan na temat
epidemiologii zaburzeri gospodarki weglowodanowej w kontekécie ryzyka sercowo-naczyniowego i
patogenezy miazdzycy w Polsce uwazam za uzasadnione i przyczyniajgce sie do rozwoju nauk

medycznych, a szczegélnie praktyki klinicznej.
2. OCENA MERYTORYCZNA

2.1. Znaczenie problematyki podjetej w recenzowanej rozprawie, trafnoé¢ wyboru i oryginalnosc

podjetej problematyki badawczej, uzyskanych rezultatow oraz znaczenie dla nauki i praktyki

Podjgta problematyka badawcza jest relatywnie nowatorska, gdyz w Swietle bardzo
dynamicznie zmieniajgcej sig sytuacji epidemiologicznej istniejace badania w populacji polskiej sg juz
nieaktualne, a dodatkowo prace Doktorantki ujawnity rozmiar tej dynamiki co jest dodatkowym
atutem. Ponadto Doktorantka skoncentrowata sie na szczegdlnej grupie pacjentéw z choroba
niedokrwienng serca i dokonata niezwykle ciekawego poréwnania tej grupy do populacji ogdlne;j.
Choroby sercowo-naczyniowe to wiodgca przyczyna zgondw w naszym kraju. Autorce udato sie
wykazaC znaczenie zaburzeri gospodarki weglowodanowej w aspekcie schorzern wynikajgcych z
miazdzycy. Osoby z wysokim ryzykiem sercowo-naczyniowym charakteryzuje podwyzszone ryzyko
wspotwystepowania zaburzeri gospodarki weglowodanowej. Co istotniejsze cukrzyca i stan
przedcukrzycowy nie daja specyficznych, alarmowych objawéw na poczatku co znacznie opoznia ich
rozpoznanie. Z kolei przy obecnie istniejacych rozwiazaniach terapeutycznych to wtasnie jak
najwczesniejsze rozpoznanie jest kluczowe, bo wdrozenie dedykowanej terapii w odpowiednim
momencie moze doprowadzi¢ do remisji choroby a na pewno opéini¢ jej postegp i powikfania. Z moje;j
perspektywy jest to najistotniejszy element tej rozprawy, ktdry niesie kolejne dowody potwierdzajace
fakt, ze powinnismy edukowaé zaréwno pacjentéw jak i personel medyczny w aspekcie aktywnego
poszukiwania zaburzen gospodarki weglowodanowej, szczegOlnie wsréd oséb z miazdzycg. Mimo

jasnych zalecen ptynacych z wytycznych Polskiego Towarzystwa Diabetologicznego, jak réwniez
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wytycznych europejskich i amerykariskich w Polsce nadal istnieje istotny klinicznie problem z
przesiewowymi badaniami w kierunku cukrzycy i stanu przedcukrzycowego oraz wykrywania tych
zaburzen jak najwczesniej. Dowody zaprezentowane przez Doktorantke sg tym bardziej cenne, gdyz
prezentujg wyniki w populacji Polski, podczas gdy sytuacja w innych krajach moze sig roznic. Ma na to
wplyw specyfika danego spoteczeristwa, ekonomia kraju, warunki socjalne danej populacji. Dlatego nie
mozemy bazowac na wynikach z innych krajéw a badar na ten temat w Polsce jest stosunkowo mato i
przy zmieniajgcej sie sytuacji powinny by¢ regularnie od$wiezane. Stad wybdr tematyki badawczej
przez Doktorantke uwazam w petni za uzasadniony. Problematyka szeroko rozumianej aktywnej
profilaktyki i badan przesiewowych to nadal ,pieta Achillesowa” w Polsce w roznych schorzeniach, w
tym w cukrzycy. Ponadto nie jest w wystarczajacy sposéb zauwazana przez decydentow i instytucje
finansujace ochrone zdrowia w Polsce, dlatego prowadzenie badar w tym zakresie moze przyczynic sig
do poprawy $wiadomosci i finansowania diabetologii w naszym kraju. Reasumujgc wybdr tematyki
rozprawy oraz jej gtéwny cel nalezy uzna¢ za wtasciwy krok w rozwéj nauk medycznych. Podjeta przez

Lek. Natalie Zieleniewska tematyka jest niezmiernie wazna, tak dla teorii, jak i dla praktyki klinicznej.
2.2. Metodyka badawcza (zatozenia, cele, metody)

Recenzowanga dysertacje mozna uplasowac¢ w gtéwnym nurcie badar nad szeroko rozumiang
epidemiologia zaburzeh gospodarki weglowodanowej z podkresleniem wyjgtkowosci grupy osob z

przewlektym zespotem wiericowym.

Celem gtdwnym recenzowanej dysertacji jest ,czestosci wystgpowania cukrzycy typu 2 i stanu
przedcukrzycowego w populacji pacjentéw z przewlektym zespotem wierficowym jak i w populacji
ogdlnej, a takze okreélenie czynnikdw warunkujgcych obecnos$¢ zaburzen metabolizmu glukozy w
wymienionych populacjach” (s. 23). Ponadto Autorka zdefiniowata 5 celow szczegotowych. Rozprawa

sktada sie z cyklu prac: dwie prace oryginalne o do$¢ wysokim odczynniku oddziatywania.

Dwie prace oryginalne dotyczg badan obserwacyjnych. Pierwsza z nich powstata na bazie
wynikéw badania POLASPIRE, wieloosrodkowego badania przekrojowego ktérego celem byta ocena
pacjentéw z przewlektym zespotem wiericowym przebadanych pomigdzy 12 a 18 miesigcem po ostrym
zespole wiencowym lub przezskérnej interwencji wieficowej. Imponujgca jest liczba osob
przebadanych 1233. Badanie dostarczyto wielu ciekawych wynikéw i wnioskéw. Druga praca powstata
na bazie kohortowego badania BIALYSTOK PLUS, ktorego celem byfa ocena populacji ogdlnej miasta

Biategostoku. W przypadku tej pracy réwniez podziw budzi liczba zbadanych oséb (n=1051).
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Doktorantka przygotowata w rozprawie rozdziat pt. wnioski, ktory porzadkuje i podsumowuje
uzyskane wyniki. Ostatecznie Doktorantka sformutowata 7 wnioskow, ktére w petni odpowiadajg na

zafozone cele badawcze.

Po lekturze rozprawy, jestem przekonana, ze zakfadany cel gtowny zostat osiggniety przez
Doktorantkg. Autorka postawita ambitny cel, gdyz tematyka ktdrej sie podjeta jest trudno mierzalna
i wymaga badan z duzg iloscig uczestnikéw. Autorka wykazata sig dobrg znajomoscig metodyki
badan obserwacyjnych. Zaréwno teoretyczny opis metodyki badawcze] bazujgcej na badaniach
obserwacyjnych, jak i przede wszystkim ich poprawne przygotowanie i opracowanie jest
najwigkszg zaleta przedtozonej mi do recenzji dysertacji doktorskiej. Na podkreslenie zastuguje fakt, iz
Doktorantka wykonata samodzielnie bardzo duzg prace po pierwsze projektujgc badania, po drugie je
realizujac, zdobywajgc dane od bardzo duzej liczby pacjentéw i w koricu dokonujac analizy danych z
wyciggnigciem bardzo praktycznych wnioskéw. Wszystkie zastosowane metody, cho¢ nie tatwe w
praktycznym wykorzystaniu w procesie badawczym w naukach medycznych, zostaty dobrane

poprawnie, oraz zapewnity realizacje zaktadanego celu.

Jedyny niedosyt mam w przypadku celu szczegétowego numer 4, ktdéry dotyczyt identyfikacji
czynnikéw zwigzanych z rozwojem dysglikemii. Ten cel wymagatby przeprowadzenia badan
prospektywnych, ktérych brakuje w dysertacji wéréd populacji ogélinej. PowyZsza uwaga nie umniejsza
wagi pracy, a moze stanowi¢ ewentualnie o tym, ze wskazana byfaby kontynuacja zapoczatkowanych

przez Doktorantke badan.

2.3. Prawidtowos¢ ukfadu pracy i struktura podziatu tresci

Recenzowana rozprawa zawiera cykl dwéch publikacji, o tgcznym IF 9,764, MNiSW 340

punktow, z ktérych obie sg obserwacyjnymi badaniami z udziatem imponujacej ilosci uczestnikow.

Struktura pracy jest w zasadzie tradycyjna (teoria — metoda — wnioski), odpowiednia dla tego
typu opracowania. Brakuje w rozprawie cho¢ krétkiego rozdziatu dyskusji i podsumowania. Materiat i

metody mogty zosta¢ przedstawione w formie graficznej co utatwitoby zrozumienie metodologii.

Doktorantka podzielita rozprawe na rozdziaty, przygotowata spis stosowanych skrotow. Na
koricu zamiescita streszczenia w jezyku polskim i angielskim. Opis poszczegdlnych publikacji
wchodzacych w sktad cyklu zostat poprzedzony wstepem, w ktorym wybrzmiewa cel rozprawy i
zakoriczony przedstawieniem wnioskéw. Do rozprawy zostaly dotgczone wszystkie prezentowane

publikacje, zgody komisji bioetycznej oraz oéwiadczenia wspotautoréw. Brakuje raportu z JSA oraz
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informacji na temat cytowan prac wigczonych do cyklu. Brakuje wykazu tabel i rycin oraz rozdziatu na

temat ograniczen (limitations) zwigzanych w realizowaniu prac badawczych.
2.4. Wykorzystana literatura

Doktorantka w przedstawionej rozprawie wykorzystata 59 naukowe pozycje bibliograficzne,
nie liczac tych uzytych w kazdej publikacji (24 i 36 pozycji). W literaturze naukowe] wigkszosc to
publikacje miedzynarodowe w jezyku angielskim, co $wiadczy o umiejgtnosci wykorzystania przez
Autorke rozprawy bogatej literatury przedmiotu. Rowniez wigkszos¢ stanowig publikacje najnowsze
wydane w okresie ostatnich 10 lat, co w obecnie wystepujacej wysokiej dynamice obiegu wiedzy w
nauce jest w peini zadawalajace. Pod wzgledem jakosciowym literatura jest dobrana prawidtowo,
ponadto jest zréinicowana i bogata. Na podkreslenie zastuguje umiejetnos¢ wykorzystywania
najnowszej literatury przedmiotu i liczne odwotania do najnowszych badar swiatowych w podjgtej

tematyce.

W pozycji 7 piémiennictwa cytowane s wytyczne Polskiego Towarzystwa Diabetologiczngo z

2024 roku, ale dane bibliograficzne wskazujg na wytyczne z 2023 r.
2.6. Szczegdtowa ocena merytoryczna poszczegolnych czgséci rozprawy

Pod wzgledem merytorycznym praca zastuguje na pozytywna ocene, niemniej jednak warto
poczyni¢ pewne drobne zastrzeienia, czes¢ z nich moze mie¢ charakter dyskusyjny, mam
nadzieje jednak, ze te uwagi pomogy Doktorantce odpowiednio ukierunkowac swoje przyszte

badania i dopracowac swoj warsztat badawczy.

Wstep do recenzowane] dysertacji doktorskiej zawiera istotne elementy, w tym uzasadnienie
wyboru tematyki pracy oraz istotno$¢ podjetych badan. Podoba mi sig podziat wprowadzenia na
poszczegdlne czesci. Jednakze brakuje podkreslenia trudnosci z jakimi nalezy sig zmierzy¢ podejmujac
sie wybranej przez Doktorantke tematyki i charakteru badar. Powyisze kwestie mogty by¢ bardziej
szczegétowo oméwione, czytelnik bowiem moze czu¢ pewien niedosyt lub wrgcz nie doceni¢ wktadu

Doktorantki.

Rozdziat 6 stanowi omdwienie prac skiadajacych sie na rozprawe doktorskq. Prace zostaty
omdéwione wspdlnie w zakresie zatozen i celéw, metodologii i analizy statystycznej, natomiast wyniki
zostaly opisane osobno dla populacji ogélnej i populacji z przewleklym zespotem wiericowym.
Doktorantka w bardzo elegancki i zgrabny sposob przedstawita najwazniejsze aspekty kazdej pracy.
Pierwsza praca opiera sie o wieloosrodkowe badanie POLASPIRE i obejmuje populacjg z przewlektym

zespotem wiericowym, druga praca opisuje populacje ogélng miasta Biategostoku w ramach badania
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kohortowego BIALYSTOK PLUS. Opis wykorzystanych w pracach badan biochemicznych zostat
podsumowany w tabeli, co utatwia czytelnikowi zapoznanie sie z osiggnieciami Doktorantki. To czego
moze brakowac to graficznego przedstawienia charakterystyki grup badanych i wynikéw. Brakuje
rowniez rozdziatu podsumowujacego w formie dyskusji, gdyz chetnie poznata bym opinie Doktorantki
na temat uzyskanych wynikéw. Warto bytoby uzupetni¢ tez rozdziat o ograniczenia badawcze tzw.
limitations, jakie zwigzane sg z przeprowadzonymi przez Nig badaniami. Na zakonczenie oméwienia

prac Doktorantka sformufowata 7 wnioskéw. S3 one skonstruowane trafnie i odpowiadaja na cel pracy.
2.6. Jezyk i formalna strona rozprawy

Od strony jezykowej i formalnej recenzowana dysertacja doktorska moze zosta¢ dobrze
oceniona. Jak w kazdym tego typu opracowaniu, réwniez i w pracy przedstawionej przez lek. Natalie
Zieleniewska mozna znalez¢ usterki (np. str. 16 powinno by¢ , pozostaje niezdiagnozowana”). Z mojego
jednak doswiadczenia wynika, ze usterki takie zdarzajg sie, stad nie nalezy w moim osadzie

przywigzywac do nich duzej wagi.

Ponadto na stronie 16 po opisie badan w Polsce powinien pojawi¢ sie nowy akapit opisujacy

ryzyko sercowo-naczyniowe w tej grupie.

Aktualnie w literaturze naukowej odchodzi sie od pojecia ,pacjent” czy ,chory z cukrzyca”,
zaleca sig stosowanie ,osoba z cukrzycg” czy ,uczestnik badania”. Tym bardziej nie do korica
zrozumialy w tym kontekscie jest okreslenie ,pacjent diabetyczny” zastosowany na stronie 27. Na
stronie 27 pojawia si¢ sformutowanie ,pomiarach glukometrycznych”, wydaje sie, ze lepiej brzmi

pomiary na glukometrze.
Rekapitulujac, pod wzgledem redakcyjnym i lingwistycznym, prace oceniam wysoko.
3. WNIOSKI | KONKLUZJA KONCOWA

Wymienione powyzej sugestie i uwagi krytyczne nie zmieniajg mojej pozytywnej opinii o pracy.
Reasumujac moja recenzja jest pozytywna. Przedtozona mi do recenzji dysertacja doktorska spetnia
warunki okreslone w art. 187 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (t.j.

Dz.U.z 2023 r., poz. 742) tj.:

— stanowi oryginalne rozwigzanie problemu naukowego, jakim jest epidemiologia zaburzen gospodarki

weglowodanowej oraz ich znaczenie w patogenezie miazdzycy w Polsce,
- wykazuje 0g6Ing wiedze teoretyczng Doktorantki w dyscyplinie nauki medyczne,

— potwierdza umiejetnos¢ Doktorantki w zakresie samodzielnego prowadzenia pracy naukowej.
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Do najwazniejszych walorow pracy nalezg:

e Waznosc i aktualnosc podjetego tematu

e Przejrzystosc pracy

e Solidne ramy metodologiczne, wiasciwy dobor metody i ich doktadny opis
e Rzetelne opracowanie wynikow badan

e Dobry jezyk, praca jest ciekawa i prosta, tatwa w odbiorze

¢ Umiejetnosc formutowania samodzielnych wnioskow

Reasumujac stwierdzam, ze rozprawa doktorska Lek. Natalii Zieleniewskiej pt. ,Epidemiologia

1

zaburzer gospodarki weglowodanowej oraz ich znaczenie w patogenezie miazdzycy””, spetnia warunki
okreélone w art. 187 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (t.j. Dz.U. z
2023 r., poz. 742) i na tej podstawie wnioskuje do Senatu Uniwersytetu Medycznego w Biatymstoku o

jej dopuszczenie do publicznej obrony.

Poznan, 11.67.2024




