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rozprawy doktorskiej lek. Pauliny Gluszynskiej p.t. "Ocena wplywu laparoskopowej rekawowej
resekcji zolgdka na niealkoholowg stluszczeniowq chorobe wqtroby”.
Recenzja zlecona uchwaly ~ Komisji doktorskiej Uniwersytetu Medycznego w Bialymstoku z dnia

26.06.2023

Otylosc jest choroba przewlekla, kiora przybierajac rozmiary pandemii stanowi
obecnie jeden z glownych probleméw zdrowotnych we wspolczesnym swiecie. Z danych
opublikowanych przez Gléwny Urzad Statystyczny oraz Ministerstwo Zdrowia w 2019 roku
wynika, ze nadwage ma juz trzech na pieciu dorostych Polakéw. a co czwarty jest otyly.
Niepokdj budzi zwtaszeza fakt gwattownego wzrostu wystepowania nadwagi i otytosci u dzieci
1 mtodziezy. Narodowy Fundusz Zdrowia szacuje, ze w 2025r. 30% obywateli naszego kraju
bedzie cierpialo na otylos¢. gléwnie z powodu rozpowszechnienia diety wysokoenergetyczne;j
potaczonej z siedzacym trybem zycia. Przyjmuje sie. ze niealkoholowa sttuszezeniowa choroba
watroby (NAFLD) jest watrobowa manifestacja insulinoopornosci i rozwijajacego sie na jej tle
zespotu metabolicznego. Czgstosé wystepowania tej choroby w ogélnej populacji szacuje sie
na ok. 25-30%. aodsetek ten znaczaco wzrasta u chorych otylych. Niesie ona ryzyko
wystgpienia wielu ciezkich powiklan do rozwoju zaawansowane] postaci marskosci watroby
wigcznie ze wszelkimi jej konsekwencjami. Pomimo licznych badan problemy zwiazane z
patogeneza. rozpoznaniem. leczeniem oraz  rokowaniem NAFLD nie zostaly jeszcze
dostatecznie wyjasnione. Podstawa leczenia tej patologii jest postepowanie majace na celu
redukcje masy ciata. Jedng z podstawowych metod leczenia otylosci jest leczenie chirurgiczne,

ktérego celem jest w istocie leczenie choréb metabolicznych poprzez utrate masy ciata.



Najczescie] wykonywana obecnie operacja bariatryczna jest laparoskopowa rekawowa resekcja
zotadka (LSG). Wplyw redukcji masy ciata po LSG na sthuszczenie watroby nie zostal jeszcze
ostatecznie poznany stad tez uwazam, ze badanie przeprowadzone przez lek. Pauline

Gtuszynska jest jak najbardziej wazne i aktualne.

Do oceny przedstawiono mi pracg w formie wydruku komputerowego, zawierajacg 70
stron 1 stanowigca forme spojnego tematycznie zbioru artykulow opublikowanych w
czasopismach naukowych. Praca poza cyklem dwdch doniesien wchodzacych w sklad
rozprawy doktorskiej zawiera rozdzialy takie jak wstep, cele, metodyke 1 material analize
statystyczng, zagadnienia etyczne, omoéwienie cyklu publikacji, podsumowanie wynikow,
wnioski, pismiennictwo oraz streszczenia w jezyku polskim i angielskim.

Wstep stanowi zwiczle, przejrzyste i wyczerpujace przedstawienie probleméw
zwigzanych z niealkoholowym stluszczeniem watroby i jego leczeniem w nawigzaniu takze do
rekawowej resekcji zotgdka

Za cel pracy Doktorantka postawita sobie oceng wplywu laparoskopowej rekawowej
resekeji zoladka na przebieg niealkoholowej sttuszczeniowej choroby watroby u chorych
operowanych z powodu otytosci olbrzymiej. a zwlaszcza a) Poréwnanie wynikow badania
ultrasonograficznego jamy brzusznej z uwzglednieniem stopnia sthuszczenia watroby przed
zabiegiem operacyjnym, jak i 6 oraz 12 miesi¢cy po leczeniu chirurgicznym, b). Poréwnanie
wynikow wybranych parametréw biochemicznych ( w tym aktywnosci enzymow
watrobowych, profilu lipidowego oraz glikemii na czczo) i ich zmian w obserwacji klinicznej.
¢). Ocen¢ wyniku bariatrycznego oraz analizg. czy pooperacyjna redukcja masy ciata wplywa
na ryzyko rozwoju zawansowanego wioknienia watroby na podstawie NAFLD Fibrosis Score.

Materiat kliniczny stanowi 55 chorych poddanych laparoskopowej rekawowej resekeji
zotadka z powodu otylosci olbrzymiej ze wspolistniejacym i potwierdzonym przy pomocy

srodoperacyjnej biopsji stluszczeniem watroby. Kryteria wlgczenia i wykluczenia chorych



kwalifikowanych do badania sa jasne i precyzyjne. Metoda obejmuje szczegélowe dane
kliniczne oraz dobrze dobrany, szeroki panel badan laboratoryjnych co umozliwia dokonanie
oceny ryzyka wystapienia wioknienia watroby poprzez wyliczenie wskaznika NAFLD Fibrosis
Score. Oceny stopnia zaawansowania stluszczenia watroby dokonano takze na podstawie
badania ultrasonograficznego przeprowadzonego przed zabiegiem operacyjnym oraz w 6 i 12
miesi¢cy po jego wykonaniu, a takze badania histopatologicznego wycinkow z watroby
pobieranych podczas zabiegu operacyjnego. Wyniki badan poddano analizie statystycznej.
Metody analizy statystycznej sg nowoczesne i whasciwie dobrane.

Na przeprowadzenie badania Doktorantka uzyskala zgode Komisji Bioetycznej

Uniwersytetu Medycznego w Bialymstoku.

Cykl prac obejmuje dwa doniesienia naukowe, w tym jedna praca oryginalna i jedna
przegladowa, opublikowane w recenzowanym czasopismie medycznym o lgcznym
wspolczynniku oddziatywania (IF) wynoszacym 9.928 i sumaryczne; punktacji MNiSW 310

pkt.. W obu pracach doktorantka jest pierwszym autorem.

Omowienie cyklu prac

1. Paulina Gluszynska, Dorota Lemancewicz, Janusz, Bogdan Dzigciol, Hady Razak
Hady. .. Non-alkoholic fatty liver disease (NAFLD) and bariatric/metabolic surgery as

is treatment option: a review. J. Clin. Med.. 2021, 5721. DOI:10.3390/jcm 10245721

Praca o charakterze przegladowym oparta o analize 93 pozycji pismiennictwa
w znakomitej wigkszosci z ostatnich 10 lat, obejmujaca szczegdtowe oméwienie
probleméw zwigzanych z epidemiologia, patogeneza, diagnostyka i leczeniem
niealkoholowego  stluszczenia watroby, ze szczegélnym uwzglednieniem

wplywu chirurgii bariatryczno-metabolicznej na przebieg tej choroby. Zebrane



przez Doktorantke dane sugeruja, ze rekawowa resekcja zotadka przyczynia si¢
do zmniejszenia lub calkowitego ustapienia stluszczenia watroby

potwierdzonego zaréwno badaniami laboratoryjnymi jak i obrazowymi.

2. Paulina Gluszyhiska, Aleksander Lukaszewicz, Inna Diemieszczyk, Jan Chilmornczyk,
Joanna Reszse¢, Anna Citko. Lukasz Szczerbinski, Adam Kretowski, Hady Razak Hady.
. The effect of laparoscopic sleeve gastrectomy on the course of non-alcoholic fatty liver
disease in morbidly obese patients during one year of follow up. " J. Cli. Med. 2023, ]2,
4122. DOI 10.3390/jem12124122

Analizie poddano wyniki badania klinicznego. badan laboratoryjnych,
badania ultrasonograficznego, biopsji watroby oraz oceny NAFLD Fibrosis
Score u 55 chorych z potwierdzonym stluszczeniem watroby i poddanych
rekawowej resekcji zoladka z powodu otylosci olbrzymiej. Oceny dokonano
przed zabiegiem operacyjnym oraz w 6 i 12 miesiecy po operacji a uzyskane
wyniki poddano analizie statystycznej. Na tej podstawie wyciagnieto
nastepujace wnioski- 1. Laparoskopowa rekawowa resekcja zoladka powoduje
znaczng redukcje masy ciala w obserwacji rocznej u pacjentéw z otyloscia
olbrzymia oraz wspolistniejacg niealkoholowa sthuszezeniowa choroba watroby.
2. Laparoskopowa rekawowa resekcja zoladka prowadzi do catkowitego
ustapienia badz zmniejszenia stopnia stluszczenia watroby w  badaniu
ultrasonograficznym w trakcie rocznej obserwacji. 3. Laparoskopowa rekawowa
resekcja zoladka powoduje istotny spadek aktywnosci enzymow watrobowych
w obserwacji rocznej. 4. Pooperacyjna redukcja masy ciala prowadzi do

zmniejszenia ryzyka zwloknienia watroby na podstawie NAFLD Fibrosis Score.



Doktorantka powolala si¢ na 26 pozycji pismiennictwa. Pozycje pismiennictwa sa
dobrze dobrane i prawidlowo cytowane. a wiekszo$¢ z nich zostala opublikowana w ciagu
ostatnich pieciu lat.

Uwagi — Moim zdaniem mozna zmniejszy¢ ilo$¢ wyciagnietych wnioskow poprzez
polaczenie wniosku 2 i 3.

Obydwie prace wykonane w renomowanym osrodku klinicznym, o duzym
doswiadczeniu w chirurgicznym leczeniu otylosci i opublikowane w recenzowanym
czasopismie naukowym o wysokim IF maja znaczenie praktyczne. Nalezy podkresli¢, ze
wehodzaca w sktad przedstawionego cyklu praca oryginalna jest jednym z pierwszych badan
na ten temat opublikowanych w Polsce.

Sumujac. pragne stwierdzié, ze przedstawiona mi do recenzji praca p.t. "Ocena wphywu
laparoskopowej rekawowej resekeji zolgdka na niealkoholowq stluszczeniowq chorobe
waqtroby”. odpowiada wymogom rozprawy doktorskiej. Doktorantka zrealizowala cele.
wykazala duza wiedze oraz umiejetnosé prowadzenia badan i analizy uzyskanych danych.

Pozytywna ocena rozprawy odpowiadajaca  warunkom okreslonym
w art. 187 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce ( Dz. U. z
2022 r. poz. 574) upowaznia mnie do przedlozenia Wysokiemu Senatowi Uniwersytetu
Medycznego w Bialymstoku wniosku o dopuszezenie lek. Pauliny Gluszynskiej do dalszych

etapow przewodu doktorskiego.
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