UNIWERSYTET L+ : .
JANA KOCHANOWSKIEGO W KIELCACH G WYlea}- Lekar Slfl
WYDZIAL LEKARSKI I NAUK O ZDROWIU i Nauk o Zdrowiu

www, ujk.cdu.pl/wnoz

Recenzja rozprawy doktorskiej
lek. med. Tomasza Macieja Drozdza pt.

~Nowe metody niefarmakologicznego leczenia niewydolnosci serca”

Przedstawiona mi do oceny rozprawa doktorska lek. med. Tomasza Macieja Drozdza pt.
~Nowe metody niefarmakologicznego leczenia niewydolnosci serca” oparta jest na trzech
artykufach oryginalnych, stanowigcych monotematyczny cykl prac opublikowanych w
migdzynarodowych recenzowanych czasopismach naukowych z listy Filadelfijskiej.

Cykl zostat opatrzony spisem tresci, streszczeniem w jezyku polskim i angielskim,
wstgpem, zwigztym opisem zatozen i celdw pracy, metodyki, podsumowaniem i wnioskami oraz
oswiadczeniami wspétautoréw prac. Zwraca uwage przejrzystoéé i starannoé¢ opracowania.

Trzy artykuty oryginalne wchodzgce w sktad rozprawy opublikowane zostaty w jezyku
angielskim w prestizowych recenzowanych czasopismach: Blood Pressure (IF 2.163), Polish
Archives of Internal Medicine (IF 2.658) oraz Advances in Interventional Cardiology (IF 1.347),
kolejno w latach: 2015, 2017 i 2019. Prace majg wielu autoréw jednak w dwéch z nich
Doktorant jest pierwszym autorem, w jednej trzecim autorem, w jednej réwniez autorem
korespondencyjnym. Dwie z trzech prac s efektem wspétpracy miedzynarodowej. Ponadto do
rozprawy dofaczone sg oswiadczenia wszystkich wspétautoréw wskazujace na znaczacy
indywidualny wktad Doktoranta przy planowaniu badan i opracowywaniu protokotu,
gromadzeniu, analizie i interpretacji danych oraz redagowaniu artykutéw.

Wszystkie wymienione prace dotyczg populacji pacjentéw z przewlekta niewydoinoscia
serca i niefarmakologicznych metod terapii w tej grupie chorych. Tym samym spetnione zostaty
ustawowe wymogi dotyczace spdjnosci tematycznej publikacji wchodzacych w sktad rozprawy
doktorskiej.

W pismiennictwie moina tez znalei¢ prace pogladowa, ktérej pierwszym autorem jest

Doktorant, a ktéra omawia ,Nowe metody niefarmakologicznego leczenia niewydolnosci serca”
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(Przeglad Lekarski 2014) swiadczace o tym, ze tematyka stanowigca zagadnienie rozprawy
doktorskiej stanowi przedmiot badan i poszukiwan Doktoranta od wielu lat.

Niewydolnos¢ serca jest istotnym i narastajgcym problemem klinicznym. W Polsce
dotyczy prawie 1 min dorostych, a szacuje sig, ze w najblizszym dziesiecioleciu liczba chorych
zwiekszy sie o 25%. Wyniki wieloosrodkowych, randomizowanych badan klinicznych trzech
ostatnich dekad zaowocowaty wprowadzeniem do leczenia niewydolnosci serca inhibitorow
enzymu konwertujgcego angiotensyne, beta-adrenolitykdw, antagonistéw receptora dla
angiotensyny |, antagonistow receptorow mineralokortykoiddéw, iwabradyny, ARNI, co obok
metod elektroterapii stanowito istotny postep leczenia chorych na niewydolnos¢ serca i
doprowadzito do znaczacej poprawy rokowania i wydtuzenia zycia w tej grupie chorych. Nadal
jednak $miertelno$¢ pacjentéw z objawowa niewydolnoscia serca jest bardzo wysoka,
niezbedne jest state poszerzanie naszej wiedzy w zakresie wprowadzania kolejnych metod
zwiekszajgcych skuteczno$¢ leczenia niewydolnosci serca. Dlatego temat pracy lek. med.
Tomasza Macieja Drozdza nalezy uzna¢ za poznawczo i praktycznie istotny. Na podkreslenie
zastuguje fakt, ze rozprawa zostata przeprowadzona pod kierunkiem wybitnego polskiego
kardiologa i hipertensjologa, past-Prezes Polskiego Towarzystwa Nadci$nienia Tetniczego Pani
Profesor Danuty Czarneckiej, wieloletniego kierownika | Kliniki Kardiologii i Elektroterapii, w
ktérej praca powstawata. Gwarantuje to rzetelnosc i prawidtowosé przeprowadzonych badan,

analiz i wnioskow.

Tytut pracy wiasciwie odzwierciedla tres¢ rozprawy.

Streszczenia w jezyku polskim i angielskim prawidtowo podsumowujg najwazniejsze

aspekty rozprawy aczkolwiek umieszczenie na poczatku pracy wykazu skrétéow niewatpliwie

utatwitoby lekture.
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Wstep jest dobrze opracowany pod wzgledem merytorycznym, stanowi wartosciowy

element rozprawy a jednoczesénie uzyteczne wprowadzenie do poruszanych w pracy zagadnien.

Zatoienia i cele pracy sy przedstawione jednoznacznie, a ich wybdr jest dobrze
uzasadniony zaréwno wzgledami poznawczymi, jak i znaczeniem praktycznym analizowanego

problemu.

Pierwsza zawarta w opracowaniu praca oryginalna zawarta w rozprawie (,Blood
pressure changes in patients with chroni¢ heart failure undergoing slow breathing training”)
powstata we wspotpracy polsko-wtoskich autoréw, zostata opublikowana w 2015 roku. Jest
oparta o prospektywng oceng 40 pacjentéw z przewlekta niewydolnoscig serca z obnizong
frakcja wyrzutowa lewej komory ze standardowa farmakoterapia, poddawanych 10-12
tygodniowemu treningowi wolnego oddychania na przemian (cross-over trial) ze stosowang w
podobnym okresie, standardowa terapia, w dwdéch 20-osobowych grupach. W treningu wolnego
oddychania zostaly zastosowane urzgdzenia RESPeRATE (InterCure Ltd) z wbudowanym
czujnikiem monitorujgcym ruchy oddechowe oraz generujacego wzorzec przekazywany do
stuchawek. Pacjenci dwukrotnie w ciggu doby wykonywali 15 min. trening z czestoicig
oddechéw 6/min. Poddawana ocenie czesto$é hipotonii ortostatycznej nie zmieniata sie pod
wptywem treningu wolnego oddychania natomiast w grupie rozpoczynajgcej obserwacje od
treningu wolnego oddychania obserwowano poprawe jakosci zycia oceniang kwestionariuszem

Minnesota dla chorych z niewydolnoscig serca.

Druga praca oryginalna wchodzaca w sktad rozprawy (“Effects of device-guided slow
breathing training on excercise capacity, cardiac function, and respiratory patterns during sleep
in male and female patients with chronic heart failure”) opublikowana w 2017 roku stanowi
kontynuacje zagadnienia dotyczgcego wptywu treningu wolnego oddychania na uktad krazenia:

wydolno$¢  wysitkowa, parametry hemodynamiczne i wzorce oddechowe w badaniu
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naprzemiennym z uzyciem urzadzenia RESPeRATE. Trening wolnego oddychania u chorych z
niewydolnoscig serca z obnizong funkcjg skurczowg lewej komory wptynat na istotng poprawe
frakcji wyrzutowej, znamiennie wydtuiyt dystans w tescie 6-minutowego marszu, a takie

zmniejszyt sie wskaznik bezdechoéw i sptycen oddechdéw w czasie shu.

Trzecia praca oryginalna wchodzaca w skiad rozprawy (,Renal denervation in patients
with symptomatic chroni¢ heart failure despide resynchronization therapy - a pilot study”)
opublikowana w 2019 roku zawiera wyniki badania u 20 chorych z niewydolnoscig serca z
obnizong funkcjg skurczowg lewej komory nie odpowiadajacych na terapie resynchronizujaca, u
ktorych przeprowadzono denerwacje tetnic. Zabieg denerwacji okazat sie bezpieczny w badane;j
grupie natomiast nie miat istotnego wptywu na zmiany w zakresie frakcji wyrzutowej lewej
komory, wartos¢ cisnienia tetniczego w obserwowanej grupie, dystans 6-minutowego marszu

oraz stezenie NT-proBNP po 12 m-cach.

Podsumowanie i wnioski stanowig poprawne zamkniecie catosci rozprawy. Zawieraja

one najistotniejsze implikacje przeprowadzonych bada#.

Z uwagi na bardzo dobre merytoryczne i redakcyjne opracowanie tematu nie mam

krytycznych uwag do rozprawy. Nasuwaja mi sig jedynie nastepujgce pytania do Doktoranta:

1. Jakie jest obecnie miejsce treningu wolnego oddychania w terapii chorych na
niewydolnos¢ serca. Czy w opinii Doktoranta ten rodzaj terapii znajdzie miejsce w
oczekiwanych w tym roku europejskich wytycznych dotyczacych diagnostyki i
leczenia niewydolnosci serca?

2. Czy i w jakiego rodzaju innych schorzeniach kardiologicznych stosowane jest

urzgdzenia RESPeRATE?
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3. Czy, biorgc pod uwage fakt, ze trzecia praca stanowita badanie pilotazowe,
prowadzone sg obecnie szerokie badania nad denerwacjg tetnic nerkowych u

chorych z niewydolnoscig serca z uposledzong funkcja skurczowa lewej komory?

Podsumowujac, rozprawa stanowi oryginalne dokonanie Doktoranta i $wiadczy o bardzo
dobrym opanowaniu warsztatu pracy naukowej, oczekiwanym od kandydata na stopier doktora
nauk medycznych. Potwierdzeniem wazkosci uzyskanych wynikéw jest opublikowanie ich w

prestizowych czasopismach.

W mojej ocenie rozprawa doktorska lek. med. Tomasza Macieja Drozdza spetnia warunki
okreslone w artykule 13. Ustawy z dnia 14 marca 2003 roku o stopniach naukowych i tytule
naukowym oraz o stopniach i tytule w zakresie sztuki (Dz.U. nr 65, poz. 595 z pdin. zm.) w
zwigzku z artykutem 179 ust. 1. ustawy z dnia 3 lipca 2018 roku. Przepisy wprowadzajace ustawe
— Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz.U. z 2018 roku, poz. 1669 z pdzn. zm.). W zwigzku z
tym zwracam si¢ z wnioskiem do Wysokiej Rady Dyscypliny Nauk Medycznych Collegium
Medicum Uniwersytetu Jagielloriskiego w Krakowie o dopuszczenie lek. med. Tomasza Macieja

Drozdza do dalszych etapow przewodu doktorskiego.
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