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RECENZJA ROZPRAWY DOKTORSKE] lek. Macieja Debskiego:

DELUGOTRWALA OBSERWACJA PACINTOW Z KARDIOSTYMULATOREM
DDD ,, Long term follow-up of patients with DDD pacemaker ,,

Wstep:

W 1939 roku amerykanski lekarz Albert Hyman skonstruowat zewnetrzne urzadzenie, ktéremu
nadat nazwe ,,sztuczny rozrusznik serca”. W 1958 dr Ake Sening wszczepil w Sztokholmie
pierwszy jednojamowy stymulator serca do ciata czlowieka, natomiast w 1971 roku
amerykanski inzynier-elektryk Baruh Berkowitz zbudowal pierwszy dwujamowy rozrusznik
serca. Rozrusznik zostat implantowany pacjentowi i monitorowat aktywno$é przedsionkow i w
razie potrzeby stymulowat komory serca. Dwujamowa stymulacja serca DDD jest obecnie
najpowszechniej stosowanym trybem stymulacji w wigkszodci krajow na $wiecie.
Jej zastosowanie stale wzrasta. Pomimo rozpowszechnienia stymulacji DDD pacjenci
z wszczepionym urzadzeniem byli dotychczas traktowani w badaniach jedynie jako podgrupa
z tzw. kardiostymulatorem.

Recenzowany cykl publikacji bedgcy podstawa pracy doktorskiej lek. Macieja
Debskiego jest podsumowaniem wieloletnich obserwacji odnoszacych sie do podstawowych
kwestii zwigzanych z rokowaniem co do przezycia, a takze identyfikacjg i interpretacja
znaczenia probleméw wystepujacych u pacjentdw ze stymulatorem serca DDD. Na osiggniecie
naukowe w postaci monotematycznego cyklu czterech publikacji sktada sie analiza stopnia
skrocenia zycia populacji z przewlekla stymulacja serca na tle referencyjnej standardowe;j
populacji. Badano zaleznosci pomigdzy wybranymi zmiennymi demograficznymi
i klinicznymi, a dlugoterminowym przezyciem. Innym analizowanym aspektem bylo
wystepowanie powiklan wystepujacych w trakcie wieloletniej obserwacii kliniczne;.
Dopetnieniem prac bylo badanie ryzyka rozwoju utrwalonego migotania przedsionkéw, a takze

jego wplywu na smiertelnos¢ u pacjentéw ze stymulacjg dwujamowa.
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Cele szczegolowe przedstawione w omawianych pracach :

1.Okreslenie czynnikow ryzyka zwigzanych ze zwigkszong $miertelnosécia sposrod
wyjsciowych parametréw demograficznych i klinicznych oraz poréwnanie obserwowanej
przezywalnosci pacjentéw z rozrusznikiem dwujamowych z przezywalnoscig przewidywang
na podstawie dostgpnych tablic zycia.

2.0kreslenie kierunku i tempa zmian w utraconych standardowych przewidywanych latach
zycia mieszkancow Maltopolski, ktdérzy zmarli w latach 1990-2015, a takze analiza zmian
trendow wieku pacjentow w czasie pierwszorazowego zabiegu implantacji stymulatora DDD.
3.0cena czestosei 1 czynnikéw ryzyka wystepowania dysfunkcji elektrod endokawitarnych, ze
szczegdlnym uwzglednieniem uszkodzen elektrod.
4.Analiza zapadalno$ci na utrwalone migotanie przedsionkow w odleglej obserwacji klinicznej
po wszczepieniu rozrusznika serca DDD, ocena wplywu wyjsciowych zmiennych
demograficznych i klinicznych na pojawienie si¢ utrwalonego migotania przedsionkow, a takze
badanie zwiazku utrwalonego migotania przedsionkéw ze $miertelnoscia.

Badania przeprowadzone zostaly w oparciu o dane zgromadzone w Oddziale
Klinicznym Elektrokardiologii Karkowskiego Szpitala Specjalistycznego im. Jana Pawla w
latach 1984-2014. W bazie danych Szpitala 1 Poradni Kardiologicznej zgromadzono dane
kliniczne dotyczace niemal 4000 pacjentow.
Na Calos¢ osiggniecia naukowego skladajg si¢ 4 artykuty opublikowane w pismach
punktowanych na Liscie Filadelfijskiej.

W pierwszym z nich : ,, Association of selected factors with long-term prognosis and
mortality after dual-chamber pacemaker implant”. Cardiology Journal DOI:
10.5603/CJ.a2018.0093 autor analizuje rdéznice pomigdzy przezyciem pacjentow ze
stymulatorem DDD, a ich przezyciem opisanym w tabelach GUS dla kazdego pacjenta wg.
rocznika i daty implantacji. Krzywe obserwowanego 1 przewidywanego na podstawie tablic
GUS przezycia przeciely si¢ na poziomie 12 lat i byly lepsze dla pacjentéw z rozrusznikiem

serca w pdzniejszym okresie.

Drugi artykul nosi tytul: ,, Lead-related comlications after DDD pacemaker implantaion”
Kardiologia Polska 2018 DOI:10.5603/KP.a2018.0089. Stanowi uzupelnienie i poglebienie
obserwacji zawartych we wczesniejszej publikacji. Poswiecony jest szczegdlowej analizie
przezywalnosci dotyczacej mieszkancéw Matopolski. Zaobserwowano, ze posrod 1211
mieszkancow tego regionu 1999-2015 dlugos¢ zycia po wszczepieniu rozrusznika wzrastata
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srednio rocznie o 7%, mimo stopniowo rosnacego wieku podczas implantacji. Oznacza to
stopniowe wydhizanie si¢ przezycia po implantacji, pomimo starzenia si¢ populacji. Jedna z
mozliwych interpretacji tego trendu moze byé wplyw regularnej kontroli kardiologicznej
prowadzonej u pacjentéw z rozrusznikami DDD na zmnigjszenie $miertelnosci.
Rozwinigciem analiz przezycia u pacjentéw z implantowanymi stymulatorami serca
byly dwie prace poswigcone wystepowaniu najczestszych problemé6w klinicznych u pacjentéw
z implantowanymi stymulatorami. Pierwsza z prac ,,Lead-related comlications after DDD
pacemaker implantaion” Kardiologia Polska 2018 DOI:10.5603/KP.a2018.0089, poddata
analizie niemal cala blisko 4-tysieczna populacje chorych i poswigcona byta komplikacjom
zwigzanym z uszkodzeniem elektrod stymulatoréw. Dane dotyczyly przede wszystkim
powiktan wystepujacych w czasie wieloletniej obserwacji w zaleznosci od rodzajow i typow
zastosowanych elektrod. Stwierdzono, ze dyslokacja elektrod wystgpila u okoto 2,4%
pacjentow. Natomiast uszkodzenie elektrod pojawito sie u ponad 7% pacjentow. Stwierdzono
istnienie zwigzku pomi¢dzy technikg operacyjna (wybranym dostepem zylnym), a ryzykiem
uszkodzenia elektrody. Autor wykazal, ze najczesciej ulegaja uszkodzeniu elektrody
poliuretanowe i wprowadzane przez naktucie zyty podobojczykowej. Dopelnieniem cyklu prac
skladajgcych si¢ na osiagniecie naukowe przedstawione w pracy jest artykut: ,, Development of
permanent atrial fibrillation in patients with dual-chamber pacemaker” Kardiologia Polska
2019 ISSN:0022-9032. Celem badania byla analiza czestosci wystepowania 1 konsekwencje
migotania przedsionkéw. Wykazano, ze utrwalone migotanie przedsionkow rozwinglo sie
u 20% badanej populacji. Wystapienie tej arytmii wigzato si¢ z istotnie zwiekszong

smiertelnoscia w poréwnaniu do pacjentéw bez tej arytmii.

Ograniczenia pracy i uwagi:

Doceniajgc ogrom pracy zwiazanych ze zgromadzeniem i analiza danych dotyczacych
tak duzej populacji chorych, musze zwrécié uwage na pewne ograniczenia pracy. Praca ma
charakter retrospektywny, w konsekwencji poréwnanie dotyczace probleméw z réznymi
rodzajami sprzgtu (elektrod) obarczone sg trudnoscia zwigzang z rozwojem technologii
stosowanych w poszczegdlnych latach. Analiza dhugosci przezycia pacjentdw ze stymulatorami
w poréwnaniu do populacji ogélnej jest zawezona do niewielkiej grupy czynnikow klinicznych,
ktore wigzaly si¢ bezposrednio z implantacja stymulatora serca z pomini¢ciem np. etiologii
blokéw, stanowigcych bezposrednie wskazanie do implantacji. Na przyklad rokowanie co do
przezycia pacjenta z cukrzyca i zawalem mie$nia sercowego, w ktorego konsekwencji rozwinat

si¢ blok przedsionkowo-komorowy moze byé¢ diametralnie rézne od pacjenta z wrodzonym



blokiem u pacjenta bez organicznej choroby serca. Wskazane bytoby tez odniesienie wynikéw
do grupy kontrolnej np. do grupy pacjentéw z innymi typami stymulacji: AAIL VVI lub CRT.
W analizie $miertelnosci pacjentow z migotaniem przedsionkéw, cennym uzupelnieniem
byloby wskazanie na potencjalne przyczyny zgonow np. w postaci informacji o stosowanym
leczeniu przeciwkrzepliwym. Jak wiadomo udar moézgu jest jedna z najgrozniejszych

konsekwencji tej arytmii.

Uwagi edytorskie:

Praca jest wydana starannie i nie zawiera istotnych btedow.

Podsumowanie:

Zaprezentowana do oceny praca stanowi oryginalne oraz merytorycznie wartosciowe
dokonanie doktoranta lek. Macieja De¢bskiego 1 $wiadczy o opanowaniu warsztatu pracy
naukowej jak i umiejetnosci doboru tematyki. Praca wnosi nowe informacje dotyczace
dhugoletniego przezycia pacjentow z wszczepionym dwujamowym stymulatorem serca oraz
probleméw wystepujacych w trakcie wieloletniej obserwacji. Trudne zagadnienia
przedstawione sg przejrzyscie 1 logicznie, w oparciu o wyjatkowo duza grupe badang
prowadzong przez jeden z wiodacych w Polsce osrodkow elektroterapii serca. Uznanie budzi
konsekwencja i1 wielokierunkowos¢ analizy tej wyjatkowej populacji pacjentow, ktora
zaowocowala w czterech oryginalnych publikacjach w recenzowanych czasopismach.
W kazdym z nich kandydat do stopnia doktora omawianego osiagnigcia naukowego - cyklu
publikacji byl pierwszym autorem.

Stwierdzam, ze praca doktorska spelnia wymogi stawiane rozprawg na stopien doktora
medycyny i odpowiada warunkom okreslonym w art. 11 ,Ustawy o tytule naukowym
i stopniach naukowych”. W zwigzku z tym wnosz¢ o dopuszczenie kandydata lek. Macieja
Debskiego do dalszych etapow przewodu doktorskiego.
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