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Recenzja pracy doktorskiej
pt. ,,Ocena wyst¢powania obturacyjnego bezdechu podczas snu u kobiet z zespolem pecherza
nadreaktywnego - ocena korelacji z nasileniem choroby”

autorstwa lek. Ewy Chotkowskiej

W przedstawionej do recenzji rozprawie doktorskiej autorstwa lek. Ewy Chotkowskiej pod tytutem
,»Ocena wystepowania obturacyjnego bezdechu podczas snu u kobiet z zespotem pecherza nadreaktywnego -
ocena korelacji z nasileniem choroby” przeanalizowano istotne aspekty zespotu pegcherza nadreaktywnego
(OAB) 1 obturacyjnego bezdechu podczas snu (OBPS). Biorac pod uwagg skale rozpowszechnienia OAB, jak
rowniez OBPS u kobiet uwazam, ze dobér tematu pracy doktorskiej lek. Ewy Chotkowskiej jest wazny dla

klinicystow.

Przedstawiona praca doktorska liczy 100 stron, ma uktad typowy dla tego typu opracowan i sklada si¢
z nastgpujacy czesci: spis tresci, wykaz skrotow, wstep, cele pracy, materiat i metody, wyniki, dyskusja i
wnioski. Ponadto w pracy znajduja si¢ streszczenia w jezyku polskim i jezyku angielskim, bibliografia oraz
wykaz tabel. Bibliografia obejmuje umiejgtnie dobrane, aktualne, 154 pozycje piSmiennictwa autordw

polskich i zagranicznych, odnoszacych si¢ do omawianego tematu,

W szczegblowo napisanym wstepie autorka przedstawita obowigzujgce definicje, teorie dotyczgce
przyczyn powstawania, objawy, metody diagnostyczne i leczenie zaréwno OAB, jak i OBPS, w oparciu o

dostepne pismiennictwo. Powyzsze zagadnienia zostaly przedstawione bardzo doktadnie i w sposdb
przejrzysty.

Zarowno cel pracy jak rowniez hipotezy zostaly jasno przedstawione. Celem gléwnym pracy byla
ocena wystepowania obturacyjnych bezdechow podczas snu u pacjentek z objawami zespolu pgcherza
nadreaktywnego oraz ocena korelacji migdzy nasileniem OBPS i nasileniem OAB. Celem dodatkowym byta
ocena korelacji migdzy nasileniem objawow OAB z wybranymi czynnikami natury psychologicznej, takimi

jak bezsennoé¢, naduzywanie alkoholu i palenie papierosow.



Autorka postawila hipoteze, ze u pacjentek z OAB czgsciej wystgpuje obturacyjny bezdech podczas
snu niz u pacjentek bez objawow OAB, oraz ze objawy i nasilenie OBPS koreluje z wystgpowaniem i
nasileniem QOAB oraz z wybranymi czynnikami natury psychologicznej (depresja, uzywanie alkoholu, palenie

papierosow) i zaburzeniami jakosci snu.

Do badania zostaty zakwalifikowane 84 pacjentki chorujace na zespodl pecherza nadreaktywnego
zrekrutowane w Poradni Uroginekologicznej Instytutu Matki i Dziecka w Warszawie. Do grupy kontrolnej
zostaly wilaczone 64 kobiety, bedace pacjentkami Poradni Ginekologicznej Instytutu. Kryteria wiaczenia i

wylaczenia pacjentek z obu badanych grup zostaty szczegolowo przestawione.

W rozdziale: ,,Materiat i metody” omdéwiono doktadnie uzyte narzngia diagnostyczne w kierunku
OAB: wywiad uroginekologiczny, badanie ginekologiczne i odpowiednie kwestionariusze: test trzech pytan,
test Stameya, ICIQ-SF (International Consultation on Incontinence Questionnaire-Urinary Incontinence Short
Form), IUSS (Indevus Urgency Severity Scale), UDI-6 (Urogenital Distress Inventory). Opisano narzedzia
diagnostyczne OBPS: skala sennosci Epworth (ESS) i Kwestionariusz Berlinski. Do obiektywnego
rozpoznania OBPS autorka postuzyla si¢ badaniem nocnym podczas snu za pomoca aparatu przenosnego
Watch-PAT. Do oceny wybranych czynnikéw natury psychologicznej uzyto nastgpujacych kwestionariuszy:
do przesiewowe] oceny depresji uzyto Kwestionariusza Zdrowia Pacjenta, celem identyfikacji osob
naduzywajacych alkohol i uzaleznionych Kwestionariusz AUDIT-C (The Alcohol Use Disorders Identification
Test — Consumption), do oceny uzaleznienia od preparatow nikotynowych Kwestionariusz Fagerstroma

(Fagerstrom Test for Nicotine Dependence -FTND)

Uzyskane wyniki zostaty poddane prawidlowe] analizie statystycznej za pomoca programu Statistica.
Zostaly one przedstawione w postaci tabel. W celu ulatwienia czytelnosci warto bytoby uzupetnié¢ prace o

ryciny i wykresy.

Autorka przedstawila wnioski podstawowe i dodatkowe, ktore zostaty prawidlowo postawione na
podstawie uzyskanych wynikow. Istotne sg wnioski praktyczne dotyczace badan przesiewowych w kierunku
OBPS u kobiet z OAB. Rowniez u pacjentek z OBPS wskazane byloby badanie przesiewowe w zakresie
wystgpowania zespofu pgcherza nadreaktywnego 1 nietrzymania moczu, co moglaby przyspieszy¢ rozpoznanie
objawow z dolnego odcinka drég moczowych, zmniejszy¢ stygmatyzacje¢ 1 poprawi¢ komfort zycia pacjentow
z OBPS.

W dyskusji autorka zestawila otrzymane wnioski z dostepnymi danymi literaturowymi. Zwraca uwage
niewielka liczba dostgpnych w literaturze badan dotyczacych wystgpowania OBPS u pacjentek z OAB, co
powoduje, ze uzyskane wyniki maja duza warto$¢ praktyczna. Nalezy podkreslic, ze istotnym walorem pracy
doktorskiej lek. Ewy Chotkowskiej jest niewatpliwie metodyka badan diagnostycznych OBPS jak réwniez
OAB z wykorzystaniem zwalidowanych kwestionariuszy oraz badania polisomnograficznego. W wigkszo$ci
dotychczasowych prac skupiano si¢ na odwrotnej zaleznosci - okre$leniu czestosci wystgpowania OAB wérod
pacjentéw z OBPS. Sa to prace najczesciej ankietowe, malo jest dostepnych prac potwierdzajacych OBPS za

pomocag badan obiektywnych, takich jak badanie polisomnograficzne, jak u autorki.



We wniosku podstawowym nr 2 znalazlo si¢ powtorzenie: ,,0AB u kobiet moze zwiekszaé zwieksza
ryzyko wystgpowania umiarkowanych i cigzkich postaci OBPS”. W badaniu nie wykorzystano obiektywnych
badan dotyczgcych wysitkowego nietrzymania moczu oraz OAB suchego i mokrego np. préba kaszléwa,
dzienniczek mikeji, test podpaskowy, badanie urodynamiczne. Nie znalaztem informacji o tym, czy pacjentki
bedace po menopauzie stosowaly estrogeny dopochwowo oraz hormonalng terapi¢ menopauzy. Uwagi te nie
umniejszajg wysokiej oceny przedstawionej mi do recenzji pracy, tym bardziej, ze badanie wskazuje bardzo
ciekawe kierunki kolejnych badan np. czy reakcja na zastosowane leczenia OAB (np. estrogeny, rézne sposoby

farmakoterapii) koreluje z nasileniem OBPS.
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Biorgc pod uwagg calos¢ rozprawy doktorskiej stwierdzam, iz przedstawiona do recenzji praca
doktorska autorstwa lek. Ewy Chotkowskiej ,,Ocena wystgpowania obturacyjnego bezdechu podczas snu u
kobiet z zespotem pgcherza nadreaktywnego - ocena korelacji z nasileniem choroby” spetnia wszelkie wymogi
stawiane rozprawom doktorskim okreslonym w art. 13 ust. 1 z dnia 14 marca 2003 roku o stopniach
naukowych i tytule naukowym oraz o stopniach i tytule w zakresie sztuki (DzU. Nr 65, poz. 595, z p6zn. zm.)
i dlatego zwracam si¢ z wnioskiem do Rady Naukowej przy Instytucie Matki 1 Dziecka o dopuszczenie do

dalszych etapow przewodu doktorskiego.
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