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OCENA

rozprawy ,,The posterior compartment of the vagina” przedstawionej przez lek.

Burgharda Abendsteina na stopien doktora nauk medycznych

Starzenie sie spoteczenstw krajow rozwinietych, w tym Polski, stwarza
szereg probleméw i wyzwan dla systeméw ochrony zdrowia. Problem badawczy
podjety przez doktoranta, z epidemiologicznego i praktycznego punktu
widzenia, jest niezwykle istotny, zarowno w swym zakresie poznawczym, jak i
praktycznym. Przejawia si¢ to powszechnoscig zjawiska zaburzen statyki dna
miednicy (POP) wybitnie skorelowane] z wiekiem kobiet i wynikajacym z tego
wysokie ryzyko zyciowe (do 20%) koniecznosci wykonania operacji naprawczej
zaburzen statyki dna miednicy u kobiet. Szczegolna sytuacje kliniczng 1
wyzwanie dla leczacego stwarzaja defekty w zakresie kompartmentu tylnego,
zwlaszcza w sytuacji coraz gorecej dyskutowanej roli siatek polipropylenowych.
Zaburzenia statyki w tym regionie miednicy mniejszej implikuja szereg
objawéw subiektywnych (symptoms) i obiektywnych (signs) gtownie w zakresie
dolnego odcinka uktadu pokarmowego (odbytnicy 1 odbytu) ale takze
paradoksalnie oddziatujg na funkcje ukfadu moczowego w postaci trudnosci z
oproznieniem pecherza moczowego i zaleganiem moczu po mikcji, oraz
zespolem objawéw nadaktywnosci wypieracza (parcia naglace, czestomocz,
nokturia - OAB). W zwigzku z powyzszym idea operacji naprawczych defektow
kompartmentu tylnego jest przywrdcenie w miarg anatomicznie prawidtowych
relacji pomiedzy sasiadujgcymi narzadami (pochwa, macica, odbytnica) w
nadziei, ze prawidtowa struktura (anatomia) pozwoli na odzyskanie prawidlowej

funkcji tych narzadow.



Przedstawiona do oceny praca wpisuje si¢ w problem poszukiwan
optymalnego sposobu leczenia zaburzef statyki w zakresie kompartmentu
tylnego prezentujac zardwno rozwazania teoretyczne, jak i wynikajace z teori,
sposoby postepowania operacyjnego. Dysertacja doktoranta ma nietypowy ukiad
— stanowi ja bardzo zwiezle przedstawiona koncepcja podstaw anatomicznych
zaburzen defekacji zwigzanych z zaburzeniami anatomicznymi w postaci
obnizania struktur tego kompartmentu, lakonicznie przedstawiony cel pracy oraz
cytacja 5 kluczowych prac doktoranta na temat teoretycznych i praktycznych
(klinicznych) aspektow patologii i leczenia zaburzen w zakresie tylnego
kompartmentu. Wnioski w liczbie 5 wynikajg wprost z wynikow
opublikowanych prac doktoranta.

Praca numer 1 opublikowana w 2007 roku udowadnia, ze do prawidlowe;
funkcji tylnej $ciany pochwy i odbytnicy konieczne sg sprawnie dzialajace
(competent) wiezadla krzyzowo-maciczne i Srodek sSciggnisty krocza. Zastugg
autorow artykutu jest rekomendacja sposobu postepowania (tree-level repair), w
skrocie polegajgca na precyzyjnej identyfikacji uszkodzenia (ustalenie rodzaju
defektu), naprawie defektu przedniej $ciany odbytnicy (site-directed repair)
poprzez zalozenie pojedynczych, rozpuszczalnych szwow, przywrdcenie
prawidtowej anatomii (napigcia) wiezadet  krzyzowo-macicznych poprzez
zalozenie minislingu tylnego, zaopatrzenia defektu powigzi odbytniczo
pochwowej i na koniec odtworzenia prawidtowego srodka sciggnistego krocza.
Autorzy zwracaja szczegdlna uwage na odtworzenie prawidlowej anatomii —
dodatkowy element obcy (tasma polipropylenowa) ma za zadanie utrwalenie
prawidtowej struktury uzyskanej chirurgicznie. Dodatkowg zaletg tej pracy sg
rozwazania na temat biomechaniki struktur anatomicznych kompartmentu
tylnego.

Praca numer 2 opublikowana w 2008 roku jest kontynuacjg doswiadczen
z zastosowaniem tasmy polipropylenowej w uzyskaniu trwatych efektow

naprawy defektu kompartmentu tylnego. Doktorant zastosowatl w tej grupie



leczonych jeszcze mniej inwazyjny sposob stabilizacji wigzadet krzyzowo-
macicznych w postaci zestawu TFS (tissue fixation system). Wyniki obserwacji
pacjentek potwierdzaja pierwotng tezg o istotnej roli wigzadet krzyzowo-
macicznych w mechanizmach utrzymania stolca i moczu, a jednoczesnie
kwestionuja role wigzadet drugiego poziomu (ATFP, wigzadlo gtéwne) w
mechanizmach trzymania stolca. Dodatkowa wartoscia tej pracy jest
stwierdzenie, ze zestaw TFS, ze wzgledu na minimalng inwazyjnosé¢ i
ergonomie, a co za tym idzie, fatwo$¢ wykonania procedury rekonstrukcyjnej,
moze by¢ stosowany u pacjentek obciazonych i w podesztym wieku.

Praca numer trzy jest tworcza kontynuacja rozwazan dotyczacych
funkcjonalnych konsekwencji zaburzen statyki kompartmentu tylnego ze
uwzglednieniem roli wiezadet krzyzowo-macicznych w szczegélnej grupie
pacjentek z cechami wgtobiania (intussusception) przedniej sciany odbytnicy i
wynikajacymi z tego =zaburzeniami defekacji. Zastosowana procedura
chirurgiczna, opisywana we wczesniejszych doniesieniach jako tree-level repair,
okazala sie wysoce skuteczna — jedynie 3 pacjentki z 48 operowanych nie
odniosty zadnych korzysci z procedury, mimo prawidlowej, pooperacyjnej
anatomii. Autorzy pracy, z doktorantem na czele, podkreslajg mato inwazyjny,
obarczony jedynie minimalnym ryzykiem powikltan i w zwiazku z tym
bezpieczny charakter procedury. Swiadectwem wysokiej pozycji naukowej
doktoranta byl rowniez fakt opublikowania listu do redakcji (publikacja numer
4) i wigczeniu si¢ w dyskusje nad problemem interakcji migdzy dolnymi
drogami moczowymi i dolng czgscig uktadu pokarmowego, w ktorej doktorant
jeszcze raz podkresla wage wiezadet krzyzowo-macicznych w prawidtowych
odruchach mikeyjnych i defekacyjnych.

Ostatnia z cyklu, piagta praca doktoranta opublikowana w 2016 roku,
stanowi wynik wieloosrodkowego prospektywnego badania obejmujgcego
imponujaca liczbe ponad 1.4 tysigca kobiet leczonych chirurgicznie dwiema

technikami (PIVS i TFS) z powodu przewleklego bolu miednicy mniejszej



(chronic pelvic pain — CPP), zaburzeniami mikcji (parcia naglace, zaburzenia
oprézniania pecherza albo nokturia) i z obnizaniem kikuta pochwy
jakiegokolwiek stopnia. Wynikiem tej pracy jest stwierdzenie, ze naprawa
defektu szczytowego jest wysoce efektywna w zakresie poprawy wszystkich
zaburzen funkcjonalnych, zaleznych od zmienionej anatomii. Ponownie autorzy
opracowania podkreslaja istotng role wigzadel krzyzowo-macicznych. Obydwie
techniki operacyjne w tym zakresie sa rownie efektywne.

Jako recenzent pragne podkresli¢ dwa aspekty tego przewodu
doktorskiego. Pierwszy z nich dotyczy recenzowanego przeze mnie cyklu prac —
stanowi on, rzadko spotykany w pi$miennictwie, spojny, twoérczo rozwijany w
kolejnych pracach, traktat o fizjologii, patologii i mozliwo$ciach skutecznej
naprawy zniszczonych struktur kompartmentu tylnego z jednoczesng oceng
efektywnosci przywracania prawidlowej funkcji narzadéw tego regionu
anatomicznego. Drugi aspekt to wybitna sylwetka zawodowa i1 znakomity
dorobek naukowy doktoranta wyrazajacy si¢ niezwykle wysokim
wspdtezynnikiem wptywu (IF powyzej 72).

Whnioski koncowe

Przedlozona do oceny rozprawa doktorska zawiera bardzo wartosciowe
prace, ktére pomyslnie przeszly przez sito oceny migdzynarodowych ekspertow
w dziedzinie uroginekologii, proktologii, urologii 1 chirurgii narzadu
pokarmowego i zostaly opublikowane w czasopismach o znaczacym
wspolczynniku wptywu. W zwiazku z powyzszym stwierdzam, ze rozprawa
,The posterior compartment of the vagina” z nawiazka spetnia ustawowe
wymogi stawiane rozprawom doktorskim. Tym samym jest podstawg do
ubiegania sie o stopien naukowy doktora. Przedktadam zatem Wysokiej Radzie
Instytutu Matki i Dziecka w Warszawie wniosek o dopuszczenie lek. Burgharda
Abendsteina do dalszych czesci przewodu doktorskiego 1 jednoczesnie

wnioskuje o jej wyrdznienie.
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