RECENZJA
rozprawy doktorskiej mgr Marii Mulki-Gierek
zatytutlowanej:
,» Stosowanie lekéw przeciwbélowych i/lub przeciwzapalnych u 0s6b z niewydolnoscig

nerek ”
UWAGI WSTEPNE

Przedstawiona praca doktorska pt. ,,Stosowanie lekéw przeciwbélowych i/lub
przeciwzapalnych u 0s6b z niewydolnoscia nerek” zostata przygotowana przez mgr Marie
Mulke-Gierek pod opieka naukowsa profesora dra hab. n. med. Krzysztofa Muchy.
Niesteroidowe leki przeciwzapalne (NLPZ) i leki przeciwbdlowe dostepne bez recepty (OTC)
nalezg do grupy lekow najczgsciej stosowanych na $wiecie. Ze wzgledu na liczne dzialania
niepozgdane w wybranych grupach pacjentéw, do ktorych m.in. naleza osoby z przewlekia
chorobg nerek (PChN), przed jak i po transplantacji nerki (KTx), stosowanie ich wigze si¢ z
wigkszym ryzykiem powiktan. Wiadomo, ze wigkszo$¢ pacjentow z PChN nie konsultuje

stosowania tych lekow z lekarzem lub pielegniarka,
OCENA FORMALNA

Rozprawa napisana jest na podstawie trzech publikacji:
1 Journal of Clinical Nursing 2016; 25(7-8): 1001-1005. The use of nonsteroidal
anti-inflammatory drugs by liver transplant recipient. Mulka-Gierek M,
Foroncewicz B, Florczak M, Paczek L, Krawczyk M, Mucha K.
2 Ann Transplant 2018; 23: 153-159. Nonsteroidal Anti-Inflammarory Drugs
and Analgesics Use by Kidney Transplant Recipients. Mulka-Gierek M,
Foroncewicz B, Paczek L, Wawidrko E, Kamifiska J, Kosieradzki M, Malkowski P,
Matczuk B, Nazarewski S, Mucha K.
3 Healthcare2022; 10(10): 2035. The Different Patterns of Over-the-Counter
Nonsteroidal Anti-Inflammatory Drugs or Analgesics Use in Patients with Chronic
Kidney Disease and the General Population. Mulka-Gierek M, Krata N,

Foroncewicz B, Pgczek L, Mucha



Zostata przedstawiona na 50 stronach standardowego tekstu. Uktad rozprawy jest typowy,
skiada si¢ ze spisu tresci, wykazu istotnych skrdtdéw, streszczenia w jezyku polskim

i angielskim oraz z nastg¢pujacych rozdziatéw: wstep, zatozenia i cele pracy, podsumowanie
i wnioski, pis$miennictwo. Ponadto opracowanie zawiera publikacje, na podstawie ktérych
zostato napisane oraz o$§wiadczenia wspétautoréw.

Doktorantka zebrata petne, wartosciowe i aktualne piSmiennictwo. Wiele pozycji
pi$miennictwa cytowane przez Doktorantke zostaly opublikowane w czasopismach

anglojezycznych o wysokim wskazniku oddzialywania.

WSTEP

Zawiera 12 stron, na ktérych Doktorantka w pierwszej kolejnosci przybliza kwestie
dostgpnosci oraz zazywania lekow z grupy NLPZ i przeciwbdlowych.

W nastgpnych podrozdziatach wstepu Doktorantka obszernie opisuje wplyw tych lekéw na
pacjentow z chorobami nerek i po przeszczepieniu nerki. Kolejne czgsci wstgpu poswigcone
sg uzasadnieniu pofaczenia prac w cykl publikacji oraz omoéwieniu kazdej z opublikowanych
prac Wstgp ze wszystkimi podrozdziatami wskazuje na dobre przygotowanie merytoryczne
Doktorantki i orientacje w przedmiocie tematu. Prowadzi w logiczny sposéb do przedtozenia

zatozen i celow badania.

ZALOZENIE I CELE PRACY

Cele pracy zostaty precyzyjnie przedstawione i skupiajg si¢ na:
I. Celu gtéwnym, ktorym byla ocena skali, przyczyn oraz §wiadomosci ewentualnych
powikfan stosowania lekow przeciwbolowych i/lub przeciwzapalnych u pacjentow z
niewydolnoscig nerek.
II. Celach szczegbtowych stanowiacych skiadowe celu gléwnego dotyczacych:
1. Oceny skali przyjmowania lekow przeciwbolowych i/lub przeciwzapalnych dostgpnych
bez recepty, przez pacjentdw z niewydolnoscia nerek przed lub transplantacji tego narzadu
na podstawie 2 odrebnie przeprowadzonych analiz w wymienionych grupach.
2.0ceny przyczyn przyjmowania lekéw przeciwbdlowych i/lub przeciwzapalnych
dostepnych bez recepty oraz wyboru danego preparatu, w wymienionych grupach

pacjentow.



3.Oceny $wiadomosci ewentualnych powikian przyjmowania lekéw przeciwbélowych
i/lub przeciwzapalnych dostgpnych bez recepty przez pacjentéw z niewydolnoscig nerek
przed lub po transplantacji,

4.Poréwnaniu w/w parametréw w grupie pacjentow z niewydolnoscig nerek w stosunku
do populacji o0séb bez niewydolnosci nerek pozostajacych pod opieka przychodni

podstawowej opieki zdrowotne;j.

Uwazam, ze cele pracy s3 ambitne. Z uwagi na fatwa dostgpnosé NLPZ i/analgetykow
przez pacjentéw z PChN lub po przeszczepieniu nerki, a jednoczesnie wiele dziatan
niepozadanych tych lekéw, badania Doktorantki stanowig istotny wkiad w poprawe

opieki nad pacjentem i dotychczasowa wiedzg w analizowanym w dysertacji aspekcie.

MATRIAL I METODY

Badania przeprowadzono dwuetapowo i zostaty opisane niezaleznie w dwdch publikacjach.
Pierwsza publikacja (2018) dotyczyta pacjentow z PChN bedacych po transplantacji nerki;
natomiast druga publikacja (2022) dotyczyta pacjentéw z PChN pozostajacych pod opieka
Poradni Nefrologiczne;j.

W badaniu opublikowanym w 2018 r. wzigto udziat 94 losowo wybranych biorcow
przeszczepu nerki. W pracy opublikowanej w 2022 r. wzigto udziat 226 pacjentéw z PChN
o réznej etiologii, pozostajacych pod opieka Poradni Nefrologicznej oraz 345 0séb bez
niewydolnosci nerek pozostajacych pod opiekg Poradni POZ, ktérzy stanowili grupe
kontrolng.

Petna metodologia szczegétowo przedstawiona jest w wymienionych publikacjach
stanowigcych rozprawg doktorska. Opisy metod badawczych i poszczegdlnych analiz

przygotowane sg prawidtowo, co $wiadczy o dobrym warsztacie naukowym Doktorantki.

WYNIKI

W publikacji z 2018 roku, 63% o0s6b po KTx potwierdzito przyjmowanie lekow
przeciwbdlowych, z czego 22% pacjentdéw przyjmowato te leki co najmniej kilka razy
tygodniowo, a 4% codziennie. Dla 38% o0s6b ankietowanych leki te byly jedynym sposobem
radzenia sobie z bélem. Co trzeci pacjent nie byt $wiadomy mozliwych powiktan, pomimo ze

jednoczesnie 89% pacjentéw uwazato lekarza za najlepsze zrédto informacji.



W publikacji z 2022 roku, 89% pacjentéw z PChN i 97% pacjentéw populacji ogdlnej bez
wzgledu na wiek stosuje NLPZ lub $rodki przeciwbdlowe. Co 3-ci pacjent z PChN 1 60%
0s6b populacji ogélnej nie konsultuje z lekarzem stosowania tych lekéw. Dla 70% pacjentéw
z PChN b6l stawdw i migéni byl przyczyng przyjmowania tych preparatéw, podczas gdy 69%
0s6b z populacji ogdlnej wskazywalo infekcjg lub gorgczke. Dotychczasowe doswiadczenie
pacjenta zwigzane z danym preparatem bylo gtéwnym argumentem przemawiajgcym za jego
stosowaniem.

Analizy raportowane w pracy sg poprawne i zgodne ze sztukg analizy danych.

DYSKUSJA

Dyskusja zawarta jest na 10 stronach. Otrzymane wyniki analiz zostaty prawidlowo
przedyskutowane z najnowszymi doniesieniami z pi$miennictwa §wiatowego, co
potwierdza gruntowne przygotowanie Doktorantki do przeprowadzania badan naukowych.

Poziom merytoryczny dyskusji stanowi uzasadnienie do postawionych wnioskéw z badania.

WNIOSKI

Whnioski sg prawidtowo sformulowane i wynikajg z przeprowadzonej pracy badawczej, a
przede wszystkim odpowiadajg na postawione na wstgpie cele badania. Potwierdzaja, ze
przyjmowanie NLPZ i/lub analgetykéw przez pacjentdéw z PChN w réznym stadium jest
powszechne. Wielu pacjentéw z PChN nie konsultuje przyjmowania lekéw z lekarzem, bez
wzgledu czy sg to osoby przed, czy po transplantacji. Doswiadczenie wlasne pacjenta ze
stosowaniem lekow przeciwbdlowych, jest wazniejszym czynnikiem niz konsultacja z
lekarzem lub pielegniarka. Konieczna jest ciagla edukacja pacjentéw dotyczaca stosowania
NLPZ i lekéw przeciwbdlowych

Dyskusja, podsumowanie oraz wnioski wskazuja na duze doswiadczenie kliniczne i dojrzatosé

Doktorantki.

PODSUMOWANIE

Badania bedgce przedmiotem niniejszej rozprawy sg cennym uzupetnieniem dotychczasowych
do$wiadczen w postepowaniu u pacjentéw po przeszczepieniu nerki i z niewydolnoscia nerek.
Praca wskazuje na dobre przygotowanie Autorki rozprawy do prowadzenia samodzielnych

badan, sumiennos$é, jak rowniez dojrzatosé w dyskusji i wnioskowaniu.



Rozprawa doktorska spelnia warunki okreslone w ustawie z dn. 14.03.2003 r. o stopniach
naukowych i tytule naukowym oraz o stopniach i tytule w zakresie sztuki ( zgodnie z art. 179
ust. 1 ustawy z dnia 3 lipca 2018r. Dz.U. z 2018r. poz. 1669 z p6zn. zm.).

W zwigzku z powyzszym przedkltadam Wysokiej Radzie Dyscypliny Nauk o zdrowiu
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego w Warszawie wniosek o dopuszczenie mgr Marii

Mulki-Gierek do dalszych etapéw przewodu doktorskiego.
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