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Ocena pracy na stopien doktora nauk medycznych dr Kamili Sprezak
p-t. ,,Ocena przydatnosci badania ultrasonograficznego w rozpoznawaniu zarastajacego

zapalenia torebki stawowej barku”.

Zgodhnie z danymi epidemiologicznymi zmiany pourazowe i choroby zapalne i
zwyrodnieniowe stawdw stanowig coraz czesiszqg przyczyne niepeinospmwno&ci.
Wydluzenie przecietnego przezycia oraz wzrost liczby 0séb otylych i uprawiajgcych
sporty ekstremalne czynig z patologii stawdw problem spoleczny. Zaciskajgce
zapalenie torebki stawowej barku wysigpuje w populacji ogdlnej z niemalg czestoscig
2-3% [ cho¢ choroba w wigkszosci przypadkéw jest procesem samoograniczajgcym
sig lo jednak jego przewleklosé istotnie ogranicza sprawnos$¢ pacjentow nig
dotknigtych. Niejasna etiologia, niecharakterystyczne objawy i rézny przebieg choroby
powodujq ze poza oceng kliniczng opartq o trzy kryteria (bol i ograniczenie
ruchomosci we wszystkich kierunkach, bolesne ograniczenie zgigcia biernego do
przodu i rotacyi zewnetrznej, oraz héle nocne), kluczowe znaczenie ma diagnostyka
obrazowa w tym ultrasonografia.

Ultrasonografia w diagnostyce obrazowej zmian ukladu ruchu ma coraz
szersze zastosowanie i w wielu obszarach jest podstawowym badaniem. Badanie USG
Jest najszerzej dostepng, najmniej Inwazyjng i najtanszg metodyg obrazowania w

ortopedii i traumatologii

Stgd podjecie przez doktorantke tematu oceny przydatnosci dwéch technik
obrazowania (USG i MR) w ocenie zarastajqcego zapalenia torebki stawu barkowego
uwazam za w petni zasadne.

Przedstawiona mi do recenzji praca ma klasyczny uktad edytorski, obejmuje 103
strony tekstu, 16 tabel i 44 ryciny i wykresy. Paca przygotowana jest starannie w wydruku
komputerowym, uzupelniona Jjest pismiennictwem liczqcym 65 pozycji.

Prace rozpoczyna obszerny wstep podzielony na dwie czesci. W pierwszej czesci

zawarle sy szczegdltowe informacje zwigzane z etiologiq, epidemiologiq i paro izjologig



zaciskajgeego zapalenia torebki stawowej barku zwanego potocznie "barkiem zamrozonym''
Opisano szczegdlowo przebieg choroby i jej manifestacye Kliniczng oraz metody
diagnostyczne stuzgce potwierdzeniu diagnozy. Metodq podstawowg Jjest tomografia
rezonansu magnetycznego. Coraz szerzej stosowana jest tarsza i powszechnie dostgpna
ultrasonografia (zwlaszcza po wprowadzeniu metod pozwalajqcych na ocene przeplywu).
Koncowe  akapity  poswiecone sq leczeniu schorzenia zardwno zachowawczego jak
i operacyjnego oraz ewentualnym powiklaniom.

Nastepnie opisana jest anatomia struktur barku w badaniach MR | USG. Ta czgsé jest
bogato ilustrowana zaréwno schematami, zdjgciami preparatéw i zdjeciami
srodoperacyinymi oraz obrazami ultrasonograficznymi i rezonansowymi. Wstep stanowi
najobszerniejszy fragment pracy, zdaniem recenzenta bez szkody dla spéjnosci przekazu
maglby byé¢ skrocony, a czesé zawartych w nim tresci przeniesiona do dyskusji. Pozwoli to na
lepsze zbalansowanie dysertacyi.

Rozdzial |, cel pracy” zawiera zwigzle uzasadnienie podjecia trudu pracy i okresla 4
glowne cele badawcze, ktére Autorka zamierza zrealizowaé. W odczuciu recenzenta ostatnie
dwa sq najwazniejsze i stanowig podstawowgq oS projektu. Stan wiedzy w badanym obszarze i
zalozone kierunki penetracyi naukowej oraz spodziewane wyniki Doktoranta wjela w tabeli
zamieszczonej w koncowej czesci rozdzialu.,

Rozdzial ,, Metodologia" napisany jest na 18 stronach, dobdr metod badawczych nie
budzi istotnych zastrzezen (badanie USG i MR stanowig podstawowe metody oceny aparatu
wigzadlowego migsni i thanek miekkich). Badana grupa obejmowata 30 chorych
z rozpoznanym klinicznie "barkiem zamrozonym". U wszystkich pacjentéw wykonano
badanie MR i USG, objetego patologiq barku oraz badanie sonograficzne barku koviczyn nie
objetej procesem chorobowym. Egeznie uzyskano 60 obrazéw sonograficznych i 30 badar;
MR. Grupa obserwacyji jest dostatecznie liczna, aby w ramach zalozonego projekiu uzyskac
whioski wsparte silg dowodu statystycznego.

Opis procedury USG i MR jest obszerny i szczegélowy. Ta cze$é pracy jest bardzo
bogato ilustrowana. Autorka zaproponowala model oceny obrazéw MR i sonograficznych
zgodnie z obowigzujgeymi standardami. Jako radiolog jestem szczegélnie
usatysfakcjonowany obrazami USG, kidre cenne sq zwlaszcza dla czytelnikdw mniej obytych
Z nowoczesnymi technikami obrazowania.

Zaproponowana metoda analiz ' Statystycznej nie budzi zastrzezen.
Wyniki zostaly zaprezentowane na 29 stronach wydruku w 14 tabelach i na 15

wykresach. Jest to jedna z najobszerniejszych czesé pracy. Przekaz w tym rozdziale jest



czytelny, zastrzezenie budzi prezentacja tabel 3, 4, 11 i 13 ktdre w procesie edycji ulegly
rozbiciu i sq prezentowane na dwéch stronach.

Omdwienie wynikow zawarte jest na 8 stronach i w syntetyczny sposob przynosi
ustosunkowanie sig Autorki do wiasnych obserwacji i danych pismiennictwa. Doktorantka
omawia publikowane prace analizujgce przydatnosc obu technik w obrazowaniu patologii
barku. Autorka dostrzega wysokg zgodnos¢ obrazéw USG i MR. Podnosi walor
ultrasonografii jako badania czynnosciowego rejestrujgcego zmiany obrazu elementéw stawu
wraz ze zmiang jego ustawienia. W nastepnej kolejnosci Autorka rzeczowo omawia miejsce
ultrasonografii w algorytmie diagnostycznym tej patologii, co wedlug recenzenta jest
najciekawszg czescig dyskusji.

Na podstawie analizy przedstawionego materiatu i analizy pismiennictwa Autorka
wycigga 3 wnioski ogélne i 4 szczegdlowe, Sq one logiczne, wynikajg z tresci prezentowanej
pracy. Pierwszy wniosek wraz z wnioskami szezegolowymi podsumowuje uzyskane wyniki i
dowodzi realizacji zalozonych celéw. Najbardziej wartoSciowy jest drugi wniosek ogolny
Zawiera on bowiem praktyczng rekomendacie w kwestii rozpoznania zarastajqcego zapalenia
lorebki stawowej barku. Ostatni wniosek jest dosé oczywistym podsumowaniem wynikow.

Pismiennictwo obejmuje 65 pozycji uszeregowanych w kolejnosci cytowania. Wykaz
nie jest numerowany, co stanowi pewne utrudnienie w odbiorze tego fragmentu dysertacji
(pelne cytacje znajdujg sie natomiast w tekscie pracy). Ujete w zestawieniu prace sg
wylgeznie anglojezyczne w ogromnej wigkszosci publikowane w ostatnim dziesigcioleciu.
Jedna publikacja pochodzi z czasopisma wydawanego w Polsce. Rozdzial ten wymaga
niewielkiego uporzgdkowania i ujednolicenia. Zroznicowany jest sposéb prezentacji Autorow
(pelna lista autoréw lub incydentalnie -trzech, czterech pierwszych). Numeracja zeszytow
bywa podawana lub pomijana. Bez zarzutu Jjest numeracja stron.

Zalgezone da pracy streszczenie jest zbalansowane i w zasadzie adekwatne- choé
brakuje jednak wersji angielskiej. Zastrzezenie budzi nieco inna tresc¢ wnioskow zawartych w
streszczeniu w stosunku do tych z dysertacji. Dyskusyjne jest takze uzycie okreslenia
"konkurencyiny" w odniesieniu do badar USG i MR. W odezuciu recenzenta metody sie
uzupelniajq a uzyskane obrazy sq w wielu aspektach zbiezne. Ze wzgledu na przewlekly
charakter schorzenia obie metody znajdq istotne miejsce w algorytmie diagnostycznym tej
patologii

Autorka nie ustrzegla si¢ pojedynczych drobnych bledow jezykowych i edycyjnych,

kidre nie umniejszajq wartosci pracy.



W pracy Doktorantka podjeta i opracowata ciekawy, aktualny i ciggle aktualny temat.
Zaproponowala poréwnanie dwiéch nowoczesnych technik obrazowania: sonografii i
lomografii rezonansu magnetycznego w 8rupie pacjentow z rozpoznanym zarastajgeym
zapaleniem torebki stawowej barku, Zaproponowana metodyka pozytywnie Swiadczy o
navkowym przygotowaniu Autorki. Obiecujgce jest, ze Autorce udalo Sig wypracowaé
schemat oceny obrazow USG i MR pozwalajqgey na efektywne rozpoznanie tego schorzenia.
Zachgcam do poszerzenia obserwacji aby wypracowaé solidnie ugruntowane rekomendacje
dla lekarzy interpretujgcych badania obrazowe patologii barku.  Na podstawie
przedstawionej mi rozprawy na stopier doktora nauk medycznych przygotowanej przez dr
Kamilg Sprezak stwierdzam, ze stanowi ona samodzielng i dobrze przygotowang prace
badawczq, spelniajgeqg wymogi ustawy i zwracam sig do Wysokiej Rady Wydzialu Lekarskiego
Uniwersytetu Jagielloniskiego w Krakowie o dopuszczenie jej do kolejnych etapow przewodu

doktorskiego.
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