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Ocena rozprawy doktorskiej autorstwa Katarzyny Powierza

Endotelina-1 w wybranych schorzeniach narzadu wzroku u dzieci i mtodziezy”
opierajacej sig na cyklu dwaoch publikacji

Rozprawa doktorska Lek. Katarzyny Powierza oparta jest na cyklu dwoch prac
oryginalnych powstatych na podstawie zgromadzonego materiatu badawczego.
e Dorobek doktorantki to oprocz dwoch prac oryginalnych witgczonych do rozprawy

doktorskiej

jedna dotyczaca podawania z doustnymi antykoagulantami witaminy K oraz jedno streszczenie
zjazdowe
Ogolny IF 5,915 Punktacja MNiSW 255
Opublikowane prace badawcze wtaczone do rozprawy doktorskiej to:
Nr 1. Powierza K., 7elazowska-Rutkowska B., Sawicka-Powierza J., Mikotu¢ B., Urban B,
Zaremba W., Cylwik B., Bakunowicz-tazarczyk A. Endothelin-1 Serum Concentration is Lower in
Children and Adolescents with High Myopia, a Preliminary Study. J. Clin. Med. 2020;9:1327.
doi:10.3390/jcm9051327. Punkty: IF 4,241; MNiSW 140.
Nr 2. Powierza K., Sawicka-Powierza J., Urban B., Zelazowska-Rutkowska B., Cylwik B., Mikotu¢
B., Kowalewska O., Bakunowicz-tazarczyk A. Endothelin-1 Serum Concentration in Pediatric
Chronic ldiopathic Uveitis. Clin.Ophthal. 2021;15:157-164. doi.0rg/10.2147/0PTH.5276109.
Punkty: IF 0; MNiSW 100.

Praca badawcza inna:
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1. Sawicka-Powierza J., Buczkowski K., Chlabicz S., Gugnowski Z., Powierza K, Ottarzewska
AM. Quality control of oral anticoagulation with vitamin K antagonists in primary care
patients in Poland: a multi-centre  study. Kardiol  Pol. 2018;76(4):764-769.
doi*10.5603/KP.2018.0011. IF 1,674; MNiSW 15:

Dysregulacja naczyniowa moze odgrywaé wazing role w patogenezie niektérych chorob
okulistycznych.
Istnieja hipotezy, ze jest ona jednym z naczyniowych czynnikéw ryzyka neuropatii jaskrowej.
Moze wystepowac rowniez u pacjentéw ze stwardnieniem rozsianym (SM) czy ze
zwyrodnieniem barwnikowym siatkowki. Dysregulacja naczyniowa moze mieé¢ charakter
pierwotny, prawdopodobnie zwiazany z zaburzeniami neurogennej i érodbtonkowopochodnej
kontroli napiecia $ciany naczyniowej, lub rozwijaé¢ sie wtdérnie do procesu chorobowego,
uszkadzajacego $rodbtonek naczyniowy, jak w przypadku SM - mie¢ charakter
autoimmunologiczny. Istotg dysregulacji naczyniowej jest wzmozona spastycznos¢ naczyn
krwionoénych, ktéra moze by¢ zwigzana z oddziatywaniem endoteliny-1 (ET-1), najsilniejszego
mediatora naczynioskurczowego, produkowanego przez $rodbtonek naczyniowy.
Doktorantka podjeta sie ciekawego tematu: innych okulistycznych schorzen, takich jak wysoka
krotkowzrocznoéé i zapalenie btony naczyniowej w ktérych endotelina-1 moze odgrywac jedna
z kluczowych rol.

Doktorantka Lek. Katarzyna Powierza sformutowata nastepujgce cele swojej pracy
badawczej
1.Celem pierwszego badania byta ocena stezenia ET-1 we krwi u dzieci i mtodziezy z wysoka
krotkowzrocznoécia oraz jego zwigzku z dtugoscia gatki ocznej i obecnosciag zmian
zwyrodnieniowych w siatkowce.
2. Celem drugiego badania byta ocena stezenia ET-1 we krwi dzieci i miodziezy z przewlektym
idiopatycznym zapaleniem btony naczyniowej oka oraz jego zwigzku z anatomiczna lokalizacja i

stopniem nasilenia zmian zapalnych w oku.
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Przeprowadzono dwa badania przekrojowe u dzieci i mtodziezy, ktore byty rekrutowane
w Klinice Okulistyki Dzieciecej z Osrodkiem Leczenia Zeza, Uniwersytetu Medycznego w
Biatymstoku.

Do badania Nr 1 wiaczono 57 dzieci i mfodziezy rasy biatej (31 dziewczat, 26 chtopcow)
ze érednig wieku 14 + 2,7 lat, w wieku od 7 do 17 lat z wysoka krotkowzrocznoscig zdefiniowana
jako SE wady > - 6,0 D oraz 29 osob zdrowych (17 dziewczat, 12 chtopcow) ze $rednig wieku
13,2 + 3,1 lat, od 7 do 17 lat, dobranych pod wzgledem wieku i pici.

Do badania Nr 2 zrekrutowano 17 dzieci i mtodziezy rasy biatej (7 dziewczat i 10
chtopcow) w wieku 5-17 lat (Srednia wieku 12,3 * 4,3 lat) z przewlektym idiopatycznym
zapaleniem btony naczyniowej oka oraz 22 zdrowych dzieci ze srednim wiekiem 11,6 + 4,5 lat,
dobranych pod wzgledem wieku (4 - 17 lat) i ptci.

Od pacjentéw pobrano krew z zyly fokciowej po 30 minutach odpoczynku w pozycji siedzacej.
Surowice oddzielono poprzez natychmiastowe odwirowanie krwi przy predkosci 1500 x g przez
10 min w temperaturze pokojowej. Wszystkie probki surowicy zebrano i przechowano w
temperaturze - 80° C do momentu wykonania oznaczen laboratoryjnych.

U wszystkich pacjentdw przeprowadzono petne badanie okulistyczne.

Stezenie ET-1 w surowicy wykonano metodg testu immunoenzymatycznego ELISA.

Metody statystyczne zastosowano prawidtowo i nie budza zastrzezen.

Wyniki:

W badaniu Nr 1 doktorantka nie stwierdzita istotnych réznic pomigdzy dzieémi z wysoka
krétkowzrocznodcia a grupa kontrolng w zakresie wieku, ptci i grup wiekowych. Stwierdzita
natomiast istotnie nizsze stezenie ET-1 u dzieci z wysoka krotkowzrocznoscig w poréwnaniu do
grupy kontrolnej.

Zauwazyta takze istotnie obnizone stezenie ET-1 u pacjentow z wysoka krétkowzrocznoscia i z
dtugoscig gatki ocznej > 26 mm w poréwnaniu do pacjentéw z diugoscia gatki ocznej | 26 mm.
Nie stwierdzita réinicy w stezeniu ET-1 pomiedzy dzie¢mi z wysoka krotkowzrocznoscia i z

dtugoscig gatki ocznej |26 mm a grupa kontrolng.
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W badaniu Nr 2, doktorantka nie stwierdzita istotnych roznic pomiedzy dzieémi z

przewlektym idiopatycznym zapaleniem btony naczyniowej oka a grupa kontrolng w zakresie
wieku pici oraz grup wiekowych. Natomiast, wykazata istotnie nizsze stgzenie ET-1 u dzieci z
przewlektym idiopatycznym zapaleniem btony naczyniowej oka w poréwnaniu do grupy
kontrolnej .
Biorac pod uwagg anatomiczng lokalizacjg, nie stwierdzita takze rdznic w stezeniu ET-1 w
zapaleniu przedniego odcinka, czgsci tylnej i catej btony naczyniowej oka. Nie zaobserwowata
istotnych réznic w stezeniu ET-1 pomiedzy pacjentami z réznymi stopniami zapalenia gatki
ocznej.

W podsumowaniu i wnioskach lek Katarzyna Powierza wycigga bardzo ciekawe i
przydatne praktycznie wnioski:

- W badaniu Nr 1 - obserwowane niskie stezenie ET-1 w wysokie] kréotkowzrocznosci z
dtugoscia gatki ocznej > 26 mm. moze wskazywac na zaburzenia szlaku sygnatowego ET-1 oraz
na jego role w patofizjologii powstawania zmian zwyrodnieniowych w siatkdwce oraz ze, staba
ujemna korelacja pomiedzy stezeniem ET-1 a najdtuzszg dtugoscia gatki ocznej, a takze silna
ujemna korelacja pomiedzy dtugoscia gatki ocznej a wielkoscig refrakcji w obu oczach sugeruja
zwiazek pomiedzy progresja wady w wysokiej krotkowzrocznosci wraz ze zmniejszajacym sie
stezeniem ET-1. Niskie stezenie ET-1 u pacjentéw z wysoka krétkowzrocznoscig moze wptywac
na zaburzenia w przeptywie krwi w naczyniach siatkowki i naczynidowki oraz na powstawanie
zmian niedokrwiennych predysponujacych do powstawania zmian zwyrodnieniowych siatkowki.
Uzyskane wyniki wskazujg na zaburzenie szlaku sygnatowego endotelin, ktory jest niezbedny do
prawidfowego funkcjonowania srodbton ka naczyniowego w gaice ocznej.

- W badaniu Nr 2 - Istotnie nizsze stezenie ET-1 obserwowane zarowno u dziewczat, jak i
u chtopcow moze wskazywac na rozregulowanie szlaku sygnatowego endotelin i moze by¢
uwazane za czynnik predykcyjny dla trwatego strukturalnego uszkodzenia tkanek oka. Jednak na
podstawie przekrojowego projektu badania trudno byto stwierdzi¢ czy poczatkowe stezenie ET-
1 byto nizsze w przewlektym idiopatycznym zapaleniu btony naczyniowej oka czy wynikato ono z

wczesniejszego stosowania glikokortykosteroidéw. Szkoda, ze ograniczeniem badan byta mata
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liczebnoé¢ badanych préb i obserwacyjne projekty badan, ktore nie pozwolity wyciggngc
jednoznacznych wnioskow na temat zwigzkow przyczynowo skutkowych.

Nie mniej jednak ocena pozioméw ET-1 u pacjentéw z wysoka krétkowzrocznoscia moze
dostarczy¢ dodatkowych informacji na temat hemodynamiki w siatkéwce i naczynidwce oraz
przyczyni¢ sie do opracowania nowych strategii terapeutycznych zapobiegajacych utracie
wzroku a kontrola stezenia ET-1 u pacjentéw z zapaleniem btony naczyniowej oka moze dac
mozliwoéci w opracowaniu nowych strategii leczenia tych chorych. Z ciekawoscia bedg
oczekiwa¢ na kolejne badania z udziatem wiekszej liczby uczestnikow oraz dtuzszym okresem
obserwacji pacjentdw, aby potwierdzi¢ wyniki tych badan.

Rozprawa doktorska liczy 48 stron, posiada staranny ukfad edytorski, typowy podziat dla
tego typu rozpraw, zataczniki dotyczace uzywanych w pracy skrétow, 79 pozycji pismiennictwa
(literatura zostata wtasciwie dobrana i cytowana), streszczenie w jezyku polskim i angielskim.

Catoé¢ pracy doktorskiej $wiadczy o rozlegtej wiedzy Doktorantki na temat wptywu
endoteliny-1 na narzad wzroku.

Wykonane badania maja prekursorski charakter, dotychczas w Polsce nie oceniano zaleznosci
endoteliny-1 z krétkowzrocznoscia czy zapaleniem btony naczyniowej.

Z przyjemnoscia zapoznatam sig z catoscig prac lek. Katarzyny Powierza.

Podsumowujac rozprawa doktorska Lek. Katarzyny Powierza ,Endotelina-1 w wybranych
schorzeniach narzadu wzroku u dzieci i mtodziezy” spetnia wszystkie wymogi stawiane pracom
na stopien doktora nauk medycznych.

Zwracam sie, zatem z prosbg do Senatu Uniwersytetu Medycznego w Biatymstoku o
dopuszczenie Kandydatki do dalszych etapéw przewodu doktorskiego oraz jednoczesnie

wnioskuje o wyroéznienie pracy.




