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w Warszawie

Ocena rozprawy doktorskiej mgr Jakuba Kaszyriskiego pt. Prospektywna ocena funcjonalna
wynikéw leczenia zmian zwyrodnieniowych stawéw kolanowych za pomocq autologicznej,
rozfragmentowanej tkanki ttuszczowej oraz osocza bogatoptytkowego - poréwnanie
skutecznosci obu metod terapeutycznych.

Przedstawiona do oceny 118-stronicowa rozprawa doktorska mgr Jakuba Kaszynskiego posiada
uktad odpowiadajgcy pracom opartym o cigg artykutow. Skfada sie z omoéwienia cyklu publikacii,
podsumowania, streszczenia i kopii artykutow stanowigcych rozprawe doktorska. Dodatkowo
zawiera wykaz publikacji i skrotéw oraz zbior oswiadczen wspotautorow artykutow.

Temat podjety przez Doktoranta jest interesujgcy i rozwojowy. Choroba zwyrodnieniowa
stawdw kolanowych, to obecnie jedna z najczgstszych przyczyn zespotdw bélowych i dysfunkcji
w wieku dorostym. Pomimo rozlicznych badan nad rolg preparatow podawanych dostawowo,
wcigZz nie ustalono jednolitego protokotu leczenia choroby zwyrodnieniowej stawow
kolanowych we wczesnych stadiach, za$ dostepne wytyczne | konsensusy towarzystw
ortopedycznych s3 aktualizowane na biezaco, z powodu pojawiania sig kolejnych dowoddw
naukowych.

Celem pracy Doktoranta byta ocena funkcjonalna wynikéw podania autologicznej tkanki
ttuszczowej lub osocza bogatoptytkowego pacjentom z objawowaq chorobg zwyrodnieniowg
stawdw kolanowych. Ocena przeprowadzona byfg poprzez testy funkcjonalne - The Timed Up
and Go Test, The 5 Times Sit to Stand Test, The 10 m Walk Test. Ocene tg uzupetniata ocena
sity miesniowej (mierzonej w warunkach izometrycznych) i jej korelacji z wynikami testow
funkcjonalnych. Dodatkowo, Doktorant uwzglednit wptyw indywidualnych charakterystyk
pacjentow (wieku, indeksu masy ciafa, stopnia zaawansowania zmian zwyrodnieniowych) na
wyniki funkcjonalne. Trzecim badanym aspektem miafo by¢ okreslenie ilosci i rodzaju powikfan
po przeszczepie autologicznej tkanki tfuszczowej, co nie jest co prawda ocena funkcjonalng tej
metody leczenia, lecz pozostaje niezbednym elementem oceny kazdego sposobu leczenia.
Dodatkowo, Doktorant podjal probe poréwnania skutecznosci dwodch metod leczenia -
wstrzyknieciami autologicznej tkanki ttuszczowej oraz trzykrotnego wstrzykniecia osocza
bogatoptytkowego, na podstawie badanych przez siebie parametrow.

Pierwszy artykut jest opisem protokotu badania, ktéry w sposob klarowny przedstawia proces
badawczy, techniczne aspekty badania oraz zalety i wady protokotu. W mojej ocenie, publikacja
petnego protokotu przed rozpoczeciem rekrutacji stanowi wyraz dojrzatosci warsztatu
rozwijajacego sie naukowca. Rygorystycznie zdefiniowany protokdt badania, dodatkowo
zarejestrowany w publicznych bazach danych i opublikowany w czasopismie o otwartym
dostepie, nie tylko zapewnia wieksza przejrzystos¢ procesu badawczego i chroni przed



szeregiem szkodliwych praktyk badawczych, ale réwniez pozwala okreéli¢ krytyczne punkty
procesu badawczego przed jego rozpoczeciem. Jedynym mankamentem tego artykutu, jaki
znajduje, jest brak wyliczenia liczebnoéci grupy lub podania sposobu jej oszacowania.

Kolejny artykut opisuje wyniki leczenia choroby zwyrodnieniowej stawow kolanowych za
pomocag autologicznej tkanki ttuszczowej na podstawie przegladu pigciu artykutow
zidentyfikowanych poprzez portal PubMed. Jest to praca o walorach naukowych i
informacyjnych, wazna dla petnego opisu tematu i jako taka bardzo cenna w cyklu publikacji
Doktoranta. Jedynym minusem wydaje sig by¢ przyjecie retoryki autoréw czesci cytowanych
artykutow, wedtug ktorej ,iniekcje dostawowe z autologicznej tkanki tfuszczowe] daja
mozliwoé¢ zahamowania progresji zmian zwyrodnieniowych stawow lub nawet ich
odwrécenie”, co stanowi dojrzatej analizy badawczej. W szczegdlnosci druga cze$c tego zdania
nie znajduje jakiegokolwiek poparcia w wynikach cytowanych przez Doktoranta badan.

Kolejng warto$ciowg pozycja W cyklu prac Doktoranta jest artykut opublikowany w 2021 roku
w Archives of Orthopaedic and Trauma Surgery. Poprzez analize wynikow badan ankietowych,
bélu i satysfakcji chorego, zespot, ktorego Doktorant byt cztonkiem, zidentyfikowat chorych,
ktérzy zyskali najwiecej na podaniu dostawowym autologicznej tkanki ttuszczowej. Byli to
chorzy z gonartrozg w Il stopniu saawansowania w klasyfikacji Kellgren-Lawrence i
prawidtowym indeksem masy ciata. Z kolei chorzy ze stopniem IV nie uzyskiwali
satysfakcjonujacej poprawy po leczeniu tg metoda. Jest to wniosek cenny dla codziennej
praktyki klinicznej, zwfaszcza ze zmiany w poszczegdlnych czesciach skali KOOS przekraczaty dla
tej grupy wartos¢ minimalnej istotnej klinicznie réznicy (MCID).

Czwarty w zbiorze artykut stanowi podstawe metodologiczng dla narzedzi uzytych w artykule
zamykajacym caty cykl i okresla rzetelnod¢ (test-retest) oraz najmniejsza wykrywalng zmianeg
(MDC) dla testéw czynnosciowych oraz maksymalnego skurczu izometrycznego zginaczy |
prostownikéw stawu kolanowego u 0sob z gonartrozg. Badanie przeprowadzono starannie,
dobdr grupy jest prawidtowy, a wigczenie tego artykutu do cyklu pokazuje zrozumienie przez
Doktoranta znaczenia prawidfowo dobranych metod badawczych dla uzyskania wiarygodnych
wynikow badan.

Zwienczeniem cyklu artykutéw jest praca opisujgca wyniki randomizowanego badania z grupg
kontrolng przeprowadzonego na grupie badawczej 40 oséb z poczgtkowg | srednio
zaawansowana chorobg zwyrodnieniowa (Kellgren-Lawrence I-1ll) oraz 20 ochotnikach. W
wyniku tego interesujacego eksperymentu medycznego udowodniono porownywalng
skutecznoéé podania dostawowego autologiczne] tkanki ttuszczowej i trzech podan osocza
bogatoptytkowego. Jedng z zalet ostatniego w cyklu artykufu jest analiza wymagalnej
liczebnoéci grupy, wykonana przed rozpoczeciem badania.



Prace konczy czesé zatytutowana Podsumowanie rozprawy doktorskiej, w ktorej przedstawiono
w sposdb doé¢ rozbudowany zarys dostepnej wiedzy, hipotezg | cele pracy, przeglad literatury,
metodologie badan, wyniki i wnioski. Przyjety przez Autora ukfad spetnia wymogi
rozszerzonego streszczenia, jednak nie utatwia czytania.

Praca zawiera siedemdziesigt cztery pozycje pismiennictwa, poprawnie cytowanego,
w wiekszos$ci poprawnie umieszczonego bezpoérednio po omdwieniu cyklu artykutow:

Z powinnosci recenzenta zobligowany jestem zwroci¢ uwage na dostrzezone niedociggnigcia:
1. Brak okreélenia w sposdb formalny ilosci i rodzaju powiktan po przeszczepie
autologicznej tkanki ttuszczowej, co byto jednym z celdw pracy.
2. Nie udato mi sie zlokalizowa¢ informacji, ilu pacjentom wykonywano punkcje kolana
przed podaniem autologicznej tkanki ttuszczowej (strona 17 ,omowienia”). Tak samo
uzycie sformutowania ,spora grupa” na stronie 30 nie pasuje do tak interesujacej i
metodologicznie poprawnie wykonane] pracy badawczej.
3. Walory pracy podniostoby jasne okreslenie tekstow artykutow jako integralnej czesci
rozprawy, nadanie im jednolitej numeracji stron (poza istniejgca we wtgczonych plikach
PDF) oraz uwzglednienie ich w spisie tresci.
Wszystkie te uchybienia nalezy traktowa¢ jako minimalne w konteks$cie znaczenia i sposobu
przeprowadzenia badan opisanych w publikacjach.

Przedstawiona mi rozprawa mgr Jakuba Kaszyriskiego spetnia kryteria przewidziane ustawg
Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce dla prac doktorskich, co upowaznia mnie
do przedtozenia Wysokiej Radzie Naukowej Uniwersytetu Medycznego w Poznaniu wniosku
o wszczecie dalszych etapow przewodu doktorskiego.

Warszawa, dnia 6 stycznia 2023 A



