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rozprawy na stopien doktora w dyscyplinie nauki medyczngrof. dr hab. Tomasz GraybowsKl

lek. Rafata Wojcickiego

pt. ,,Czynniki wptywajgce na leczenie operacyjne ztaman panewki stawu biodrowego i rozwoj

choroby zwyrodnieniowej”

wykonanej pod kierunkiem nauxowym dr hab. med. Jana Zabrzynskiego, Prof. UMK
na Wydziale Lekarskim Collegium Medicum w Bydgoszczy, Uniwersytetu Mikotaja

Kopernika w Toruniu

Rozprawa doktorska lekarza Rafata Wojcickiego spelnia warunki okreslone w art. 187
Ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o Szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz. U. z 2018 r. poz.
1688).

Podstawe formalna wykonania recenzji stanowi pismo z dnia 15.10.2024 r., informujgce
o Uchwale Rady Dyscypliny Nauki Medyczne Collegium Medicum im. Ludwika Rydygiera
w Bydgoszczy z dnia 29.09.2024 1. 0 powotaniu do pelnienia funkcji recenzenta w przewodzie
doktorskim lek. Rafata Wéjcickiego.

Przedmiotem rozprawy doktorskiej lek. Rafata Wojcickiego jest ocena czynnikéw
wplywajacych na leczenie operacyjne ztaman panewki stawu biodrowego i rozwd¢j choroby
zwyrodnieniowej. Bioragc pod uwage fakt, Zze liczba zlaman miednicy wykazuje tendencje
wzrostowa, kazde opracowanie naukowe dotyczace tego zagadnienia, mogace wplyna¢ na
poprawe procesu leczenia jak i jego efektow traktowaé nalezy ze szczegdlng uwaga. Badania
tego problemu sg wyjatkowo wartosciowe, gdy pochodzg z osrodkéw o duzym do$wiadczeniu
klinicznym w tym zakresie, opartym na znacznej liczbie leczonych chorych. I chociaz w catosci
przedstawionej do oceny dysertacji nie wymieniono bezposrednio nazwy tego Osrodka, to
posrednio wnioskuje, ze jest to miejsce zatrudnienia Doktoranta umieszczone w publikacjach,
czyli ,,Department of Orthopaedics and Traumatology, Faculty of Medicine, J. Kochanowski
University in Kielce”.

Przedstawiona do oceny rozprawa doktorska sktada si¢ z czesci wstepnej, ztozonej
z ,,Wstepu”, ,,Epidemiologii zataman miednicy” i ,,Klasyfikacji ztaman panewki miednicy™.

Kolejnymi fragmentami sa ,,Cel pracy” i ,Streszczenie artykulow oryginalnych” oraz



L Wnioski”, ,Streszczenie” W jezyku polskim i angielskim 1 ,,Bibliografia”. Nastepnie
wymienione sg publikacje bgdace przedmiotem rozprawy doktorskiej.

W dalszym ciggu rozprawy Doktorant zamiescil peiny tekst dwoch publikacji,
wchodzacych w skiad cyklu. Dysertacj¢ koncza ,,Oéwiadczenia autorow o publikacji” oraz
,,Zgoda Komisji Bioetycznej”.

W czesei wstgpnej Autor W sposob zwigzly opisuje okolicg anatomiczng, ktorej
omawiany problem dotyczy. Wskazuje takze na istotnosc zagadnienia, przytaczajgc stosowne
dane epidemiologiczne. Wazny dla zrozumienia publikacji jest opis klasyfikacji zkaman
panewki miednicy, ktéry jest zrozumialy i dobrze zilustrowany.

Celem glownym pracy jest ocena czynnikow wplywajgcych na leczenie operacyjne
ztaman panewki 1 10zwo] choroby zwyrodnieniowej po tych ztamaniach. Dwa wymienione
zagadnienia, podobnie jak te zaznaczone w tytule, wystepuja w publikacjach rozdzielnie, kazde
z nich omawiane jest w osobnej publikacji. Stanowia one jednak tematyczng calos¢ 1 tym
samym uzasadniajg umieszczenie ich w cyklu.

Zasadno$¢ wymienienia W czescl wprowadzajgcej celow szczegbtowych jest rozna.
Pierwszy stawia za zadanie okreslenie czestosci wystgpowania catkowitej endoprotezoplastyki
stawu biodrowego po operacji zlamania panewki stawu biodrowego w badanej grupie. Jest to
wazne, ale raczej nie upowaznia do umieszczenia w osobnym celu. Pozostate dwa cele sa
poprawnie sprecyzowane i odnosza si¢ do poszczegolnych publikacji, kazdy do jednej z tych
dwoch. Zastanawia¢ moze kolejnos¢ zar6wno celoéw jak iich prezentacji W rozprawie. Z tytutu
wynika, ze pierwsza powinna by¢ ta publikacja, ktora Autor umiesceit i numeruje jako druga,
a wihasciwg drugg ta o chorobie zwyrodnieniowej. Nie ma to jednak istotnego znaczenia dla
ostatecznej wartoscl merytorycznej cyklu.

Analizujac cel 3. pracy mozna mie¢ watpliwos¢, czy chodzi w nim o wplyw
wymienionych czynnikow na Jleczenie operacyjne” czy tez na ,,wynik leczenia operacyjnego’.
Biorgc zapisane expressis verbis, badany ma by¢ np. wplyw ,,czasu trwania operacji”’ na
,Jleczenie operacyjne”. Leczenie operacyjne jest procesem, ktorego jednym z elementow jest
czas.

Streszezenia  artykulow oryginalnych, zaprezentowane w jezyku polskim,
w dostatecznym stopniu prezentujg tresé dwéch publikacji cyklu.

Artykut oryginalny 1 zatytulowany jest _The association between acetabulum fractures
and subsequent coxarthrosis in a cohort of 77 patients —a retrospective analysis of predictors
for secondary hip osteoarthritis™. Do badaf wiaczono 77 chorych. Liczba ta nie jest duza.

Przyznaje to sam Doktorant w akapicie, mowigcym 0 ograniczeniach pracy, uzZywajac
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sformutowanaia ,,...studied population was moderate.”. Niestety ani tutaj, ani nigdzie w calosci
rozprawy nie przedstawiono, w jakim osrodku prowadzono leczenie. Uniemozliwia to
weryfikacje aktywnosci tego osrodka. Posrednio mozna jednak przyja¢, ze jest to ,,Department
of Orthopaedics and Traumatology, Faculty of Medicine, J. Kochanowski University in Kielce”,
poniewaz taka jest afiliacja Doktoranta umieszczona w obu publikacjach.

Z pierwszego artykulu oryginalnego wynika, ze w dwuletnim okresie obserwacji
konieczno$¢ wykonania endoprotezoplastyki stawu wystapita u20,8% chorych. We wnioskach
Autor okresla te wielkosé jako ,,wysokg” jednak jest to ocena subiektywna, a jak wynika
z Dyskusji, inni autorzy uzyskiwali podobne wyniki. Wystarczyloby pozostawienie liczby
z okresleniem procentowym.

Interesujaca jest obserwacja, ze dostgp Kochera-Langenbecka znaczaco zwigksza
ryzyko pozniejszej endoprotezoplastyki. Interpretacja tego faktu jest trudna, na co uwage
zwraca takze Doktorant, sugerujac potrzebe dalszych badan tego spostrzezenia. Biorac pod
uwage fakt, ze dostep ten stosowany byt w Osrodku w przypadku zlaman tylnej $ciany i tylnej
kolumny i wiekszosci ztaman poprzecznych i ztaman typu ,,T” mozna przypuszczaé, ze to
destrukcja powierzchni stawowej (cigzko$é urazu) spowodowana tymi ztamaniami prowadzita
do zwickszonego prawdopodobienstwa artrozy. Gdyby przyja¢ takie wyjasnienie opisanego
faktu, to pojawienie sie informacji o tym dostgpie tylko sygnalizuje mozliwe przyszle
komplikacje (pozwala je przewidzie¢), bez bezposredniej ,,odpowiedzialnoéci” za nie. Czy
w zwiazku z tym nie byloby bardziej adekwatne konsekwentne trzymanie si¢ stwierdzenia,
ze dostep operacyjny ,,...may predict the increased risk of THA...” a nie ,,.. .ncreased the risk
of THA...”. W tym kontekscie poprawnym jest sformulowanie umieszczone we Wnioskach
w tej publikacji. Tym bardziej ze, jak wynika z artykutu oryginalnego II, operacje z tego dostepu
byly czasowo krétsze 1 wiazaly sie z mniejszg utratg krwi.

Wyniki tej czgsci pracy podkreslaja natomiast znaczenie zaleznoéci koniecznoscei
wykonania pézniejszej endoprotezoplastyki od czasu oczekiwania na leczenie operacyjne po
urazie. Uznanie tego, jako czynnika pozwalajacego przewidzie¢ wtorng chorobe
zwyrodnieniows, jest waznym osiggnigciem przeprowadzonych badan.

Artykut oryginalny II zatytulowany jest ,,The association of acctabulum fractures and
mechanism of injury with BMI, days spent in hospital, blood loss, and surgery time: the
retrospective analysis of 67 patients”. Cel pracy, w wersji polskojezycznej jest nieco inny niz
ten w artykule oryginalnym. W tej pierwszej jest to ,,ocena zwigzku pomigdzy ztamaniami
panewki a takimi czynnikami jak mechanizm urazu, wartos¢ BMI, czas pobytu w szpitalu,

utrata krwi i czas trwania operacji”. W artykule jest to ,badanie powigzania pomigdzy



zlamaniami panewki; mechanizmem urazu; i takimi zmiennymi jak BMI, czas pobytu
w szpitalu, utratg krwi i czasem operacji”.

Do badan wiaczono 67 pacjentow przyjetych do kliniki celem operacji ztamania
panewki miednicy w latach 2017 — 2022. Kryteria wlaczenia i wylaczenia nie budzg
watpliwosci. Wnioskami z przeprowadzonych badan byly, ze analizowane zmienne nie sa
bezposrednio skorelowane z morfologia ztaman panewki, obecnoscia towarzyszacych urazow
i okreslonym typem ztamania. Te spostrzezenia sg interesujace, zwlaszcza gdy pod uwage brane
sq urazy towarzyszace. Mogloby si¢ wydawaé, ze urazy czaszkowe czy klatki piersiowe]
wplywaja np. na czas pobytu w szpitalu. Czy brak dodatniej korelacji zwigzany jest z malg
liczebnoscia tej grupy. Wymaga to wyjasnienia.

W wynikach pracy jest stwierdzenie, zaznaczone réwniez we wnioskach, ze zlamania
tylnej $ciany panewki wg klasyfikacji Judet i Letournel’a charakteryzuja si¢ mniejsza liczba
przetoczen jednostek krwi w okresie pooperacyjnym oraz najkrotszym czasem trwania operacji.
Ten fakt i préba jego korelacji z konsekwencjami stosowanego w leczeniu tego zfamania
dostepu operacyjnego (.,...dostgp Kochera-Langenbecka zwigksza ryzyka pdzniejszej
pierwotnej endoprotezoplastyki stawu biodrowego...) wymienione juz zostaly w omowieniu
artykutu oryginalnego I.

W obu publikacjach Dyskusja jest ich niezwykle cickawg i warto$ciowg czescig.
Z jednej strony udowadnia ona umiejetnosé korzystania z pismiennictwa i konfrontowania
wynikow wlasnych ze spostrzezeniami innych autoréw. Z drugiej zwigksza wartos¢ poznawczg
osiagniecia poprzez omoéwienie i wyjasnienie wyszczegdlnionych w pracach stwierdzen.

Wartym podkreslenia jest takze umieszczenie w obu publikacjach uwag o ich
ograniczeniach. Autorzy nie ukrywajg ich, dajac tym samym dowdd uczciwosei badawczej.

Streszczenia w jezyku polskim i angielskim dostatecznie prezentujg zagadnienia
poruszane w przeprowadzonych badaniach.

Jezeli przyjaé, ze problematyka prezentowana w polskojezycznym omowieniu
publikacji jest tozsama z ta w poszczegdlnych publikacjach, to w opinii recenzenta bibliografia
umieszczona w czesci polskojezycznej powinna odpowiadac tej z poszczegoélnych publikacii,
a jest ona rézna. Zwraca takze uwage nieuwzglednienie, zardwno w czedci polskojezycznej
jak i w artykutach oryginalnych, publikacji autoréw polskich. Z pewnoscig takie byly, jak
chociazby publikacje A. Cabana ze szpitala CMKP w Otwocku.

Oba artykuty oryginalne, wchodzace w skiad rozprawy doktorskiej, ukazaly sig
w recenzowanych czasopismach ,,open access”, indeksowanych w PubMed, wydawanych
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Artykul oryginalny I opublikowanry zostat 16 pazdziernika 2023 r. w czasopis$mie
,,Journal of Clinical Medicine”. Jego Impact Factor wynosi 3.0.

Artykut oryginalny IT opublikowany zostal 9 marca 2024 r. w czasopismie ,,Medicina™.
Jego Impact Factor wynosi 2.4.

Zgodnie z o$wiadczeniami wspolautordéw, ich wklad w powstanie publikacji wynidst
sumarycznie odpowiednio 34 % dla artykutu oryginalnego 11 32 % dla artykulu oryginalnego
II. Upowaznia to do uznania, ze udzial Doktoranta w powstawaniu tych publikacji byl
dominujacy.

Wér6d innych uwag recenzenta, wymienic nalezy ponizsze:

— w podpisie pod rycing 4. D. blednie wymieniono ,,ztamanie przedniej $ciany”, podczas
gdy jest to ,,ztamanie przedniej kolumny”;

— w streszczeniu artykulow oryginalnych, w poszczegdlnych czgsciach po dwukropku
wyraz powinien by¢ pisany malg literg;

— endoprotezoplastyke wykonano nie ,,po 2-letnim okresie obserwacji” ale ,,w dwuletnim
okresie obserwacji”; w artykule jest poprawnie ,,...within 2 years’ observation...”;

— pojecie ,,wyniszczajgcy uraz” zastosowane w okreslonym kontekscie publikacji nie
wydaje si¢ zasadne;

— w artykule oryginalnym Il znalazlo si¢ stwierdzenie, ze dane zebrane zostaly
prospektywnie. Budzi to watpliwos¢, jak mozna w szpitalu zbiera¢ od chorych dane
inaczej niz w czasie rzeczywistym. Czy tez w zwiazku z badaniem, rodzaj zbieranych
danych zaplanowano i r6znily si¢ one od standardowo gromadzonych. Watpliwosé
w tej sytuacji budzi takze rodzaj uzytej strony czasownika; jest ,,zebrane zostaty
prospektywnie” a powinno by¢, w przypadku rzeczywisty dziatan prospektywnych,
,,Zbierano prospektywnie”. Proszg o wyjasnienie.

—  Tytut podrozdzialu 2.2. w artykule oryginalnym II powinien brzmie¢ ,,Inclusion and
exclusion criteria™;

— statystyka:

e str. 25 test chi-square Pearsona to jest test badajacy niezaleznos¢, a nie
poréwnujgcy;

e str. 27 nie mozna tak powiedzie¢, ze kazdy dzien zwickszal o 89%, OR jest
liczone dla jednostkowej zmiany;

e str. 39 tabela 1 i 2, wydaje sig, ze sa tu pordéwnania wielokrotne, potem sa

wykresy do nich na str. 41, a w opisie statystyki nie ma nic o testach dla



poréwnan wielokrotnych; jezeli autor poréwnywat 6 grup migdzy sobg, to
bledem jest uzycie testu Manna Whitneya, o ktérym moéwi w opisie statystyki;

— Doktorant zaréwno w czesci polskojezycznej jak i anglojezycznej nie ustrzegl sie

niewielkich bltedow jezykowych, jednak sg one na tyle malo istotne, ze upowazniajg do
uznania poprawnosci jezykowej dysertacjl.

Podsumowujgc catosé recenzji uwazam, ze rozprawa doktorska lekarza Rafata Wojcickiego
pt. .,Czynniki wplywajace na leczenie operacyjne ztaman panewki stawu biodrowego i rozwoj
choroby zwyrodnieniowej” odpowiada wymogom stawianym rozprawom doktorskim. Stanowi
ona oryginalne rozwigzanie problemu naukowego i dowodzi umiejetnosci samodzielnego
prowadzenia pracy naukowej, co potwierdzily publikacje w uznanych ézasopismach
medycznych. Biorac to pod uwagg pozwalam sobie przedtozy¢ Radzie Dyscypliny Nauki
Medyczne Collegium Medicum im. Ludwika Rydygiera w Bydgoszczy, Uniwersytetu Mikotaja
Kopemika w Toruniu wniosek o nadanie lekarzowi Rafatlowi Wéjcickiemu stopnia doktora
nauk medycznych.

Biorge pod uwage fakt opublikowania wynikéw badan w czasopismach naukowych

z dobrym wspotczynnikiem oddzialywania, wnioskuje o wyrdznienie dysertacji.
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