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Recenzja

rozprawy doktorskiej lek. med. Krzysztofa Dziewiatowskiego pt.:
»USG dopplerowskie tetnic doglowowych i srodczaszkowych z
podaniem kontrastu doZylnie (c-TCD) w diagnostyce
przetrwatego otworu owalnego u nurkow”.

Przetrwaly otwor owalny jest wystepujacym u okoto 25 % populacji
wariantem anatomicznym polegajagcym na utrzymywaniu sie potaczenia miedzy
prawym 1 lewym przedsionkiem serca. W  warunkach prawidtowych u
wigkszosci niemowlat dochodzi do jego zamkniecia w ciggu pierwszego roku
zycia. U czesci zdrowych osob nie zamyka sie on jednak catkowicie i w jego
miejscu pozostaje roznej Srednicy kanal otoczony rgbkiem tkanki tacznej,
tworzagcym rodzaj zastawki. O ile w zdecydowanej wigkszosci przypadkéw
przetrwaly otwor owalny nie ma zadnego znaczenia klinicznego, o tyle w
pewnych sytuacjach zwigzanych ze zwiekszeniem cisnienia w prawym
przedsionku np. nurkowanie, moze dojs¢ do jego otwarcia i wystgpienia
krotkotrwalego przecieku krwi zylnej z prawego do lewego serca. Z tego
powodu pomyst realizacji tematu pracy jest wiec niezwykle trafny i bardzo
aktualny.

Pod wzgledem formalnym, przedstawiona do recenzji rozprawa ma uklad
typowy dla pracy doktorskiej. Praca obejmuje 103 strony i sktada sie z 15
rozdziatow t.J.  wstep sktadajacy si¢ z siedmiu podrozdzialow. Nastepnie
Doktorant przedstawil cel pracy i1 hipotezy badawcze, a kolejne rozdzialy maja
charakter oryginalny i dotycza metodyki prowadzonych badan, charakterystyki
badane] populacji oraz interpretacji i oméwienia uzyskanych wynikow. Prace
zamyka dyskusja, wnioski, piSmiennictwo, zgoda komisji bioetycznej,
zataczniki, streszczenie po polsku i angielsku oraz 25 rycin i 29 tabel.



We wstepie doktorant, w oparciu o aktualne pismiennictwo krajowe i
zagraniczne omawia problemy wplywu hiperbarii w zakresie wybranych
parametréw w aspekcie fizjologii 1 patologii nurkowania z uwzglednieniem
najczesciej wystepujacych chorob i wypadkéw nurkowych. Przedstawit historie
rozwoju techniki nurkowej, zwigzanej z wydluzaniem czasu i glebokosci
nurkowania, co czgsto wigzalo sie zagrozeniem nie tylko zdrowia, ale i Zzycia.

Omowit najnowszg diagnostyke dotyczacg wykrywania przetrwalego otworu
owalnego.

Celem pracy jest oszacowanie czgstosci wystepowania przecieku zylno —
tetniczego obejmujacych nurkow stuzb mundurowych oraz amatorow.

Material i metody

W Dbadaniu brato udziat 78 nurkéw, w tym 30 zotnierzy zawodowych, 11
strazakéw Panstwowej Strazy Pozarnej oraz 37 nurkOw amatorow.

Na przeprowadzenie badan zgode wyrazita Komisja Bioetyczna przy Okregowe;j
Izbie Lekarskiej w Gdansku (KB-6/2019 z dnia 31.01.2019).

Kazdy badany zapoznatl si¢ z procedurg wykonywania USG dopplerowskie
tetnic doglowowych 1 srodczaszkowych z podaniem kontrastu dozylnie i
podpisat zgode oraz wypetnil ankiete.

Metoda badania

W przypadku przetrwalego otworu owalnego, podanie kontrastu powoduje
przedostanie sie mikropecherzykéw powietrza bezposrednio do tetnic
mozgowych.

Analiza statystyczna wynikow wedlug programu  Statistica v.13 zostala
przeprowadzona prawidlowo i przedstawiona w sposob wnikliwy 1 zrozumiaty.

Wyniki badan:

Cze$¢ rozprawy omawiajgca uzyskane wyniki badan zajmuje 37 stron
zostata opracowana bardzo starannie. Wyniki badan przedstawiono bardzo
szczegolowo 1 udokumentowano w postaci wykresow z dokladnymi
parametrami analizy statystycznej, czemu towarzysza szczegdlowe opisy oraz
krétkie omowienie wynikow. Doskonale udokumentowane wyniki badan, ktore
dotyczyty przeprowadzonych badan i z ktorymi uzyskane przez Doktoranta



Whioski

Analiza wynikow przeprowadzonych badan stanowita podstawe do wysuniecia
4 logicznych, wynikajacych z pracy wnioskow.

Nalezy podkresli¢, ze wykorzystane w pracy pismiennictwo jest obszerne
1 obejmuje 158, dobrze dobranych tematycznie pozycji literatury krajowej i
zagranicznej. Prezentowane pismiennictwo jest w pelni wykorzystane i
cytowane w tekscie.

W podsumowaniu pragne podkresli¢, ze rozprawa doktorska lek. med.

Krzysztofa Dziewiatowskiego jest logicznym efektem uzyskanych w
badaniach wynikow, opartym na materiale dowodowym i dobrze
przeprowadzone] dyskusji. Jest napisana w sposob zwiezly i zrozumiaty,
stylistycznie bez zarzutu.

Doktorant w dobrym stopniu jest przygotowany do tego rodzaju badan,
zarowno pod wzgledem zdolnosci problemowego ujmowania zagadnien jak i
szerokiej znajomosci catoksztaltu tematu.

Doktorant wykazal, ze potrafi samodzielnie, umiej¢tnie operowac faktami
i logicznymi argumentami badawczymi. Warto podkresli¢, ze jest to praca
pionierska nie tylko w Polsce, wartosciowa , doskonale udokumentowana i z
tego powodu proponuj¢ prace wyroznic.

Z obowiazku recenzenta pozwalam sobie przedstawi¢ uwagi, a wlasciwie
pytania, ktore nasunety mi si¢ podczas studiowania rozprawy doktorskie;j:

1. Czy wszyscy nurkowie Wojska Polskiego, powinni mie¢ badania USG
dopplerowskie tetnic dogtowowych 1 srédczaszkowych z podaniem Kkontrastu
dozylnie w diagnostyce przetrwatego otworu owalnego.

2. Czy to badanie powinno by¢ wykonane tylko u nurkow Wojska
Polskiego, = wykonujacych ciezkg prace pod wodg, a takze u nurkujacych
powyzej 30 m z wykorzystaniem mieszanin oddechowych.

Powyzsze uwagi nie umniejszajg wartosci merytorycznej przedstawione]
do oceny rozprawy doktorskiej i stwierdzam, ze przedstawiona mi do recenzji
praca doktorska pt.: lek. med. Krzysztofa Dziewiatowskiego pt.: ,,USG
dopplerowskie tetnic doglowowych i Srodczaszkowych z podaniem kontrastu
dozylnie (c-TCD) w diagnostyce przetrwatego otworu owalnego u nurkow”
spetnia wymogi rozprawy doktorskie;.



wyniki sg scisle powigzane. Ta cze$¢ rozprawy szczegdlnie wyraznie wskazuje
na jej dobre przygotowanie merytoryczne.

Dyskusja

Podczas nurkowania kazde obnizenie ci$nienia zgodnie z zasadami
dekompresji, zakloca rownowage miedzy fazami gaz — ciecz, co umozliwia
tworzenie si¢ bezobjawowych pecherzykéw we krwi, ktére powodujg
aktywacje plytek krwi, aktywacj¢ czynnika XII, generacje plazminy i zuzycie
antyplazminy oraz spadek aktywnosci i stezenia PAI-1. W czasie nurkowania,
poprzez przetrwaty otwor owalny do tetnic mogg przedostawaé sie pecherzyki,
ktore wywotujg zatory. W nastepstwie zatoréw, moze rozwingé si¢ postaé
skorna choroby dekompresyjnej, a nawet ciezka neurologiczna postaé choroby
dekompresyjnej z niedowtadami i porazeniami konczyn, zaburzeniami czucia,
zaburzeniami widzenia, mowy, porazeniem zwieraczy, zaburzeniami orientacji,
utratg Swiadomosci czy z objawami przedsionkowymi.

W celu podniesienia bezpieczenstwa nurkowania, nalezy uznaé za
zasadne  wypracowania standardow badafn przesiewowych na obecnoéé
przecieku zylno - tetniczego u nurkéw zawodowych, wykonujacych ciezkie
prace podwodne oraz u wszystkich nurkéw wojskowych i u medycznego
personelu zabezpieczajgcego. Wydaje sig, ze w celu poprawy bezpieczenstwa
nurkowania, w przesiewowych badaniach wstepnych oraz badaniach
okresowych u nurkéw, wykorzystaé mozna USG dopplerowskie tetnic
dogtowowych i srodczaszkowych z podaniem  kontrastu dozylnie w
diagnostyce przetrwalego otworu owalnego.

W przedstawionych badaniach wykrywajacych obecno$¢ przecieku zylno
— ftetniczego  przy pomocy przezczaszkowej sonografiii dopplerowskiej
wykazano obecno$¢ réznego stopnia przecieku u 16 nurkéw z sposrod 78
badanych, co stanowito 20,5% badanych. Czuto$¢ i specyficzno$é¢ TCD z
kontrastem w wykrywaniu przeciekow zylno — tetniczych osiagneta 94%.

W celu wykluczenia obecnosci bezobjawowego ubytku przegrody
mi¢dzyprzedsionkowej u badanych nurkéw, przeanalizowano wyniki badan
echokardiograficznych, zaréwno przezklatkowych jak i przezprzetykowych,
ktore wykonano u nurkéw ze stwierdzonym w sonografiii dopplerowskiej
przeciekiem zylno — tetniczym.

Doktorant omawia szczegétowo swoje wyniki w zakresie poszczegdlnych
danych zawartych w celu pracy i konfrontuje je z badaniami innych autoréw
zarowno krajowych jak i zagranicznych co znacznie wzbogaca prace i $wiadczy
o doskonatej znajomosci literatury. Przedstawit logiczng zgodno$¢ otrzymanych
przez siebie wynikéw z danymi z innych osrodkéw naukowych.



Praca spelnia warunki okreslone w artykule 13 ustawy z dnia 14 marca
2003 r. o stopniach naukowych i tytule naukowym (Dz. U. z 2017 r., poz. 1789
z pozn. zm). W zwigzku z tym przedstawiam Wysokiej Radzie Naukowej
Wojskowego Instytutu Higieny i Epidemiologii w Warszawie wniosek o
dopuszczenie lek. med. Krzysztofa Dziewiatowskiego do dalszych etapow
przewodu doktorskiego.
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