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p.t. ,Analiza powiklan w przebiegu ostrego zapalenia ucha srodkowego™

Przebycie przynajmniej jednego epizodu ostrego zapalenie ucha érodkowego
(OZUS) dotyczy 80% dzieci w wieku do 5. roku zycia. Ogolnoswiatowa ilosé epizodow
OZUS w 2021 roku wynosita 391 milionow. Czestodé zachorowar bylta najwy2sza
u dzieci ponizej 2. roku fycia, a najwieksza liczba zachorowan przypadala na grupe
wiekowg 2-4 lata. Ostre zapalenie wyrostka sutkowatego (OZWS) jest bakteryjnym
zapaleniem toczacym sie w komérkach powietrznych wyrostka, wystepujacym ghdwnie
w przebiegu ostrego zapaleniu ucha Srodkowego. Jest najczestszym powiktaniem
wewnatrzskroniowym OZUS u dzieci, dotyczacym okolo 1/400 (0,24%) przypadkéw tej
choroby, z czestoscig pomiedzy 1,2 do1,6 na 100.000 dzieci w wieku od 0 do 14 roku
zycia. Majlicznie] wystepuje w grupie wiekows| pomigedzy 2 a 4 ri Bliskosc
anatomiczna przestrzeni ucha srodkowego, jamy bebenkowsj | wyrostka sutkowatego
oraz toczacych sie w nich procesow zapalnych z zatokami Zylnymi opony twardej,
predysponuje do rozwoju otogennego zakrzepowego Zzapalenia, gidwnie zatoki
esowate]. Ten typ powiklania wewnatrzczaszkowego OZUS wystepuje jedynie
uok. 0-3% chorych z OZWS, jednakfe wigze sie z mozliwymi powanymi
nastepstwami neurologicznymi. W chwili obecnej brak jest rekomendacji postepowania
terapeutycznego w otogennym zakrzepowym zapaleniu zatok ¥ylnych opony twardej
u dzieci,

Przedstawiona mi do recenzji praca doklorska, oparta na wynikach zawartych
w cyklu czterech publikaciji, dotyczy wiec istotnych problemow klinicznych z zakresu
otolaryngologii dzieciece]. Wynika to z bardzo duZej czestosci epizodéw zapalenia
ucha srodkowego w tej grupie wiekowej, wystepowania powikian otogennych, ktdre,



aczkolwiek nieczeste, stanowia wyzwanie kliniczne ze wzgledu na niski wiek chorych,
cigzki przebieg, moZliwosé powanych nastepstw oraz brak rekomendadii
terapeutycznych. Waznym, nowym elementem pracy, jest takie pordwnanie przebiegu
klinicznego OZWS w okresie przed i po pandemii COVID-18.

Wydaije sig, 2e uwzglednienie w tytule pracy terminu ,u dzieci” (Analiza powikfan
w przebiegu ostrego zapalenia ucha $rodkowego u dzieci) bytaby bardziej wiagciwa,
ze wzglgdu na inna epidemiologie oraz etiologie powiklar w populacji doroskych.

Uktad pracy cbejmuje wykaz publikacji stanowiacych podstawe postepowania
w sprawie nadania stopnia naukowego doktora, wykaz stosowanych skrétow,
streszczenia w jezyku polskim | angielskim, wstep obejmujgcy uzasadnienie
polaczenia publikacji w jeden cykl oraz przeglad piSmiennictwa przedstawiajacy
aktualny stan wiedzy z zakresu opracowania, zaloZenia i cel pracy oraz pigmiennictwo,
Dotaczono kopie opublikowanych prac. Rozdzial 13 zawiera podsumowanie | wnioski
faczace wyniki zawarte w cyklu publikacji. Caloéé przedstawiono na 81 stronach. Praca
zawiera 44 pozycie literatury.

Otwierajacy prace wstep podzielono na dwa podrozdzialy Rozdzial 9.1
uzasadnia polaczenie publikac)i w jeden cykl. Trzy z przedstawionych prac dotycza
pacjentdw leczonych w Klinice Otolaryngologii Dzieciecej w Warszawie z powodu
ostrego zapalenia wyrostka sutkowatego. W grupie dzieci hospitalizowanych w latach
2011-2015 badano bakteryjny czynnik etiologiczny | analizowano sposdb oraz wyniki
leczenia OZWS. W pozostalych dwach publikacjach u pacjentow z lat 2018-2022
oceniano roznicg w przebiegu klinicznym choroby i leczeniu w okresie przed i po
izolacji z powodu pandemii Covid-19, a u hospitalizowanych w latach 2018-2023
przedslawiono dodwiadczenia z leczenia dzieci z ZOWS i wspdlistniejacymi
otogennymi powiktaniami zakrzepowymi zatok zylnych opony twarde|. Zestaw prac jest
wigc spojnym uzupeinieniem réznych aspektéw klinicznych | terapeutycznych
dotyczacych zapalenia wyrostka sutkowatego u dzieci. Praca dotyczaca wskazan
do zabiegu tympanostomil w pediatryczne] grupie wiekowe] zawiera analize wskazan
do leczenia zabiegowego — drenaizu wentylacyjnego u dzieci hospitalizowanych
w 2018 roku, ze wszystkimi typami ostrego oraz wysiekowym zapaleniem ucha. 9%
chorych to pacjenci z powiklanym OZUS, w tym 23,3% z zapaleniem wyrostka
sutkowatego. Praca wpisuje sie@ wiec w temat pracy doktorskiej takze dlatego, ze
drenaz wentylacyjny uszu jest jednym z etapow leczenia chirurgicznego OZWS.



Rozdzial 9.2 zawiera piginascie podrozdziatdw, przedstawiajacych informacje
dotyczace tematu pracy: epidemiologii i patogenezy OZUS, a przede wszystkim
powiktar tego typu zapalenia ucha. Pie¢ podrozdziatdw poswiecono usznopochodne
Zylnej zakrzepicy wewnatrzczaszkowe| u dzieci, co ze wzgledu na bardzo niskg
czestost powiklania ma duza wartos¢ poznawcza. Podrozdziat 9.2.13 dotyczacy
diagnostyki obrazowej w tym powiklaniu OZUS powinien znale2é sie po podrozdziale
92.11. .Usznopochodna zylna zakrzepica wewnatrzczaszkowa u dzieci -
rozpowszechnienie i rozpoznanie®. Element rozdzialu 9.2.9 dotyczacy zmian
czynnikéw etiologicznych powiklann OZUS po wprowadzeniu szczepien przeciw
pneumokokom, powinien by przeniesiony do rozdziatu 9.2 10 (Wplyw szczepien
przeciw pneumckokowych na zapadalnosé i obraz kliniczny OZUS oraz powiklania
0ZUS). Cennymi podrozdziatami tej czesci wstepu sa: wptyw pandemii Covid-18 na
powiktania OZUS, a szczegdinie na powiktania zakrzepowo-zatorowe (9.2.7; 9.2.8).

W rozdziale 9.2 znalazty sie niepoprawne sformutowania:

9.2.3 (str. 16} ... zakrzepica naczyn Zylnych mézgu (CVT-cenfral venous

thrombosis; w tym zakrzepica zatoki esowatej, poprzeczne), tyly szyjnej

wewnegtrznej),

8.2.7 (str. 22) ... spektralna antybiotykoterapia ...
oraz pojedyncze bledy jezykowe i usterki literowe.

Rozdziat Wstep” stanowi potaczenie przegladu literatury dolyczacego tematu
opracowania z omowieniem czesci wynikow prac stanowiacych jego podstawe,

FPiémiennictwo obejmujace 44 pozycje jest bardzo aktualne, ponad 1/3 publikacii
(40,9%) pochodzi z ostatnich 5 lat. Jest ono wiadciwie dobrane | w petni wykorzystane
w analizie Iteratury | dyskusji na temat wynikow wiasnych.

Zatorenia | cel pracy obejmujg 5 punkldw dotyczacych analizy
apidemiclogiczne), czynnikow etiologicznych, wplywu pandemii Covid-19 na obraz
kliniczny | czestosé powiktan OZUS u dzieci leczonych w Klinice Otolaryngologii
Dziecigce) UM w Warszawie, propozycje postgpowania w przypadkach powikianego
0ZUS, w tym usznopochodne| zakrzepicy zatok 2ylnych opony twarde], ocene
wynikow stosowanego leczenia zabiegowego oraz skutecznosci leczenia
przeciwzakrzepoweqo.

W pracy Zakalenie Slrepfococcus pneumoniae jako przyczyna ostrego
zapalenia wyrostka sutkowatego u dzieci” przeprowadzono retrospektywng analize
danych demograficznych 1 klinicznych, sposobu leczenia | wynikow badan
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mikrobiologicznych 50 chorych z OZWS hospitalizowanych w Klinice Otolaryngologil
Dziecigoej] w Warszawie w latach 2011-2015. Cziterech (8%) pacjentéw mialo
wspdlistniejace inne powiktania zewnatrz- i wewngtrzczaszkowe iflub posocznice; 90%
dzieci wymagalo interwencji operacyjnej, 72% - paracentezy, 46% -
antromastoidectomii. W leczeniu farmakologicznym  stosowano  cefurcksym
z klindamycyng w postaci dozylnej. Dodatni wynik badania mikrobiologicznego
uzyskano u 22 chorych, najczedcie) izolowanym patogenem byl Streptococcus
pneumoniae, aw nastepnej kolejnoéci Streplococcus pyogenes.

W publikacji .Indicafions for lympanostomy fube insertion in children”
analizowano wskazania do zabiegu tympanostomii w duZej grupie 213 dzieci,
leczonych drenazem wentylacyjnym w roku 2018. Podstawowym wskazaniem do
interwencji bylo przewlekie wysiekowe zapalenie ucha érodkowego, ale 9% chorych
wymagato pilng] interwencji z powodu powiklanego OZUS, w tym najczesiszym
powiktaniem bylo OZWS, w 2 przypadkach przebiegajgce z niedowladem nerwu
twarzowego | zakrzepowym zapaleniemn zatoki esowatej.

Praca zawierajaca nowe, poznawcze elementy kliniczne, jest publikacia ,The
impact of COVID-19 on the clinical course of acute mastoidistis in children-analysis of
cases hospifalized in the universily clinic in years 2018-2022". Pordwnano w niej liczbe
przypadkow i przebieg kliniczny OZWS w okresie przed pandemia Covid-19, w trakcie
izolacji z jej powodu oraz po izolacji, do grudnia 2022 roku. W okresie izolacji z powodu
pandemii (marzec 2020 - sierpien 2021 rok) obserwowano spadek hospitalizacji
z powodu O2WS do zera. W okresie post-Covid wystepowala wieksza liczba powikiar
wspdtistniejgeych z OZWS - zapalen szczytu piramidy kodci skroniowe| (réznica
istoina statystycznie), zakrzepicy =zatok zylnych opony twardej | posocznicy.
Obserwowano istotnie wyZsze wartosci ilosci leukocytdw | poziomu CRP w badaniach
krwi obwodowej chorych. Pieddziesiat procent badarn baktericlogicznych bylo
ujemnych, a najczestszymi potwierdzonymi patogenami bakteryjnymi byly S
pyogenes |5, pneumoniae. Ulegt tez zmianie profil dozyinej antybiotykoterapii
szerokowachlarzowej. W | rzucie stosowano biotrakson z klindamycyna, czedciej niz
w okresie przed pandemig stosowano wankomycyne. Publikacja jest unikaing,
pierwsza poréwnujgca przebieg OZWS u dzieci w okresie przed | po pandemii
Covid-19.



W publikacji .Pediatric ofogenic cerebral venous thrombosis: diagnostic
approach and therapeufic management-a five-year single-centre experience”
przedstawiono stosowany w Klinice Otolaryngologii Dzieciece] w Warszawie schemat
leczenia przeciwzakrzepowego, jako jednego z elementéw postepowania
terapeutycznego obok szerckowachlarzowej antybiotykoterapii dozylne] i leczenia
operacyjnego w usznopochodnej zakrzepicy zatok opony twardej. Wynik leczenia
opartc na obserwacii 13 chorych. Wykazano skuteczne ograniczenie
rozprzestrzeniania sie zakrzepdw i ich stopniowa regresje w badaniach obrazowych.
W 36,36% przypadkéw nastapila peina rekanalizacja, w 63,84% pozostaly przewlekie
stany pozapalne, bez wplywu na droznos¢ naczyri. Nie obserwowano powikian.
Doniesienie stanowi wazne uzupednienie danych dostepnych w literaturze | przyczynek
do stworzenia rekomendaciji w tym zakresie.

Whioski przedstawione w rozdziale 13 wynikajg bezposrednio z wynikow analiz
zawartych w publikacjach.

Reasumujgc, przedstawiona mi do recenzji rozprawa dokiorska lekarz
Marii Wolniewicz pt. .Analiza powikladn w przebiegu ostrego zapalenia ucha
srodkowego” cechuje sie jasnoscig sformulowanych celéw, adekwatng do nich
metodyka oraz duza wartodcig uzyskanych wynikow, szczegolnie w aspekcie
klinicznym. Dowodzi ona opanowania przez Autorke wiedzy z zakresu tematu pracy.
Pracg oceniam wysoko, zawiera ona istotne, nowe alementy poznawcze.

Rozprawa doktorska speinia warunki ckreslone w art. 187 Ustawy z dnia
20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz. U. 2018 poz. 1668).

Przedstawiam zatem Radzie Nauk Medycznych Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego wniosek o dopuszczenie lekarz Marii Wolniewicz do dalszych etapow
przewodu doktorskiego.



