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Recenzja rozprawy na stopicfi doktora w dziedzinic nauk medyeznyeh
i nauk o zdrowiu w dyscyplinie nauki medyezne

lek. Marii Wawszczak
Czynnoiciowa ocena obwodowych drég oddechowych u deieci z astm 5

Przedlozona do recenzji praca doktorska lek. Mani Wawszezak pl.: . Covmnoscionwa ocena
obwodowyeh drog oddechowyeh u dzieci = astmg ™ zostala wykonana w Klinice Alergologi i
Preumonologii Wieku Duziecigeego  Warszawskiego Uniwersytetu  Medyeznego  pod
kierunkiem promotora dr hab. n. med. Joanny Peradzynskiej i promotora pomocniczego dr
nmed. Agnieszki Strzelak.

Astma jest heterogenng i przewlekls chorobg ukladu oddechowego. w ktorej
patogenezie istoing role odgrywa nasilenic zmian zapalnych w obwodowych drogach
oddechowych. Ocena tych zmian wydaje sig miec szczegdlne znaczenie u dzieci ze wigledu na
mozliwos¢ rozwoju czasowo zaleznych i postgpujgcych zmian struktury oskrzeli i
niekontrolowanej astmy cigzkiej. Brak jest ujednoliconego standardu  oceny Funkcji
obwodowych drog oddechowych i otwartym pozostaje pytanie, ktdra z dostepnych metod
badan czynnodci ukladu oddechowepo jest najbardziej przydaina w diagnostvee |
monitorowaniu u dzieci chorych na astmg. Wydaje si¢, 2¢ powyzsze przestanki staly sie
bezposrednig zachgty do podjecia badan w omawianym zakresie preez lek. Marie Wawszezak.

Praca zostala przygotowana w oparciu o cykl powigzanych tematycznie antykulow
naukowych i posiada uklad typowy dla rozprawy dokiorskic). Zawarta jest na 85 stronach
podzielonych na nastgpujace rozdzialy: wstep. zatoenia i cele pracy. metodologia, publikacje,
podsumowanie | wnioski. Calos¢ poprzedzona jest wykazem skrdtdw | streszezeniami w
jezyku polskim i angielski a uzupelnia jg dokumentacja formalna - zgoda komisji bioetycznej
oraz oswiadczenia wspolautordw publikacii.

W, Wstepie” autorka odwoluje sig do akiualnych definicji i klasyfikacji astmy, omawia
zasady leczema przewlekiego i leczenia zaostrzen a takze charakieryzuje patefiziologic zmian
w obwodowych drogach oddechowych u chorych na astime. Istotng czesé rozdzialu stanowi
ops aktualnie dosicpnych metod pozwalajgcych na ocene stanu czynnosciowego drbg
oddechowych - spirometrii, bodypletyzmografii, oscylometrii  impulsowej  {impulse
ascillometry, 108), metody wyplukiwania gazdw w trakcie wielu oddechow (nitrogen mulni-
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brearh washour fest, N2MBW) oraz badania stedenia tlenku azotu w powictrzu wydychanym.
{fractional exhaled nitvic oxide. FeNO), W kolejnym rozdziale . Zalozenia i cele pracy” autorka
przedstawia glowne cele pracy jakimi s3 ocena na podstawie przegladu pismiennictwa
prevdatnodel testu wyptukiwania azotu podczas wielokrotnych oddechow (NZMBW) oraz
badania zmian w obwodowych drogach oddechowych u dzieci chorych na astmg przy
zastosowaniu rédnych metod oceny czynnosciowe] ukladu oddechowepo.

W rozdziale  Metodologia™ doktorantka okresla zakres badan obwodowej strefy ukfadu
oddechowego w tym : spirometria, bodypletyzmografia, badanie stgienia tlenku azotu w
powietrzu  wydychanym. oscylometria impulsows. test wyplukiwania azotu  podceas
wielokrotnych oddechéw Precyzuje przy tym kryteria wigezenia i wylaczenia z badania oraz

kryteria oceny kontroli astmy i kryleria zaostrzenia choroby.

Do badania wlaczono dzieci w wieku 6-17 lat # rozpoznang astma o rd2nym slopniach
kontroli i leczenia choroby pozosiajgee pod stalg opieky Kliniki Preumonologii i Alergologi
Wicku Dzicciecego WUM oraz pacjentdw hospitalizowanych w Klinice 2 powodu zaostrzenia
astmy. Do badania zakwalifikowano wylgcznie pacjenidw niewymagajgeych tlenoterapii,
zdolnyeh do wykonania badan ezynnosciowych ukladu oddechowego w trakcie zaosirzenia.

Analize statystyczng wzyskanych wynikdw przeprowadzono z wykorzystaniem pakietu
stalystycznego Statistica [3.1 (StatSoft. Inc., Tulsa). Dane przedstawiono jako mediang oraz
preedzialy miedzykwartylowe a do analiz wzyto odpowiednio dobranych metod statystycanych.

Badanie uwzyskalo zpode Komisji Bioetveenej Warszawskicgo Uniwersyietu
Medycznego { KB/RG/2021).

Kolejny rozdsial to zhidr publikacji wchodzaeyeh w sklad rozprawy doktorskiej - na
cykl publikacyi skladajg si¢ 3 prace o sumarycznym wspilezynniku wplywu IF=3.1, punktacja
MMNISW =135,

W rozdziale . Podsumowanie | wnioski”  omowiono wchodzace w sklad cyklu
publikacje. W pierwszej publikacji: Wawszczak M. Peradzynska J. Zastosowanic metody
wyplukiwania gazow w diagnosivee czynnosciowel pluc u dzieci. Pediatna Polska
20017:92(5):588-593. MNiSW=15, dokonano analizy dostepnego pismiennictwa wykazujac, ze
ocena dystrybucji wentylacji metods wyplukiwania gazow w trakcie wielu oddechdw stanowi
cenne narzedzie w diagnostyee | monitorowaniu dzieci chorych na astmg. Wyniki pracy
wskazujy na istoine znaczenie strefy pecherzykowe) w przebiegu klinieznym astmy oraz

sugerujg jej zwigzek # ciezkodciy przebiegu choroby. Kolejna praca: Wawszczak M, Kulus M,



Peradzynska 1. Peripheral airways involvement in children with asthma exacerbatior. Clinical
Respiratory Journal. 2022:16(2):97-104. IF=1.7. punktacja MNiSW =70, zawicrala oceng
funkeji obwodowych drig oddechowych u dzieci z astimg stabilng oraz z zaostrzenierm choroby
za pomocg rdznvch wechnik badan czynnodciowych, w tym badypletyzmograli, oscylometrii
impulsowej. metody wyplukiwania gazéw w trakcie wielu oddechdw. Wykazano, 2e u dzieci z
astma stabilng wystepujg istotne zaburzenia wentylacji w obwodowych oskrzelach. a nasilenic
zmian koreluje ze stopniem cigzkosci choroby, U pacjentdw z zaostrzenicm astmy wykazano
wystgpowanie zarowno dysfunkeji obwodowy ch oskrzeli. jak | zaburzenia wentvlacji wobrehie
strefy pecherzykowe). Wyniki sugeruja. ze akiywny proces zapalny obeimujacy <ale drogi
oddechowe, w tym sirefg pecherzykows odgrywa istotng role w zaostrzeniu astmy. W irzecic)
publikacji: Wawszczak M, Kulus M, Peradeynska J. Diagnostic accuracy of peripheral lung
function measurements in paediatric asthma control assessment: a pilot study. Postgpy
Dermatologii | Alergologii. 2023:40(6):772-77. IF=1.4. punklacja MNiSW =T0. analizowano
funkcje obwodowych drog oddechowych u dzieci z astmg niekontrolowang oraz preydatnosé
poszczegolnych  parametrow  czynnosciowych  obwodowych  drog  oddechowyeh  w
monitorowaniu kontroli astmy u dzieci. U dzieci z astmg niekontrolowang wykazano wigksze
nasilenie zaburzen czynnosciowych obwodowych drog oddechowych niz u dzieci z dobrze
kontrolowang chorobg, Najwigksza cenlosc w identyfikac)i chorych na asime niekontrolowana
wykazano dla parametru metody wyplukiwania gazdow w  trakeie wielu oddechow
przedsiawiajgeego zaburzenie dysirybucji weniylacji w sirefie pgcherzykowe), natomiast
najwigkszg swoistodcly wykazala sig czgstothiwose rezonansowa mierzona #a pomocd
oscylometrii impulsowej oraz wska#nik klirensu pluc (LCI} oceniony za pomocy metody
wplukiwania gazow w trakcie wielu oddechow. Na tej podstawie autorzy wnioskuje, 2e u dzieci
z astmg obecnosé zaburzen dystrybucji wentylacii w strefie pecherrykowej bedsie sugerowad
brak kontroli objawdw, natomiast uzyskanie prawidlowej wartodei czestotliwodei rezonansowej
oraz wskainika LCI wskazuje na stabilny przebieg choroby.

W podsumowaniu  doktorantka przedstawia wnioski wyplywajgee z preeprowadzonych
badan stwierdzajac, & obwodowa sirefa ukladu eddechowego odgrywa istotng role w
przebiegu klinicznym astmy a nasilenie zmian w te] lokalizacji koreluje zardwno z ciezkoscia
choroby, jak 1 stopniem kontroli cbjawdw. U dzieci z zaoswrzenicm astmy zaburzenia
dystrybucji wentylacji pluc wysigpujg nie tylko w strefie przewodzgee), ale rowniez w sirefie
pecherzykowej. Wyniki te wskazuja i potwierdzajg, #e istotnym celem terapeutycznym w
leczeniu astmy s3 najdalej polozone drogi oddechowe oraz sirefa pecherzykowa, U drieci



wskainik klirensu pluc (LCI) jest przydalnym parametrem w ocenie cigzkosci astmy i jej
kontroli a parametry LCI. Sacin oraz Fres wykazujg najwyzszg wartosé diagnostyczng w
identyfikac)i chorych z brakiem kontroli objawow. Ze wzgledu na zlozong patofizjologie oraz
fakt, 2e kazda z zastosowanych metod ocenia rdéne aspekty czynnosci ukladu oddechowego,
bardzicj kompleksowa 1 wiarygodna oceng obwodowych drog oddechowych zapewnia
polgezenie roznych technik badawezych..

Podsumowanie:

Podjecie sig przez lek. Marg Wawszezak badan ktorych wymiki staly sig  podstaws
preedstawiane] rozprawy doktorskic], uwadam za waine zardwno z punkiu widzenia
naukowego jak i prakiycznego. Cechujg sig one innowacyjnosé metodelogiczng a wnioski
wynikajgce z prezentowanych badan sg dobrze udokumentowane., Praca wzbogaca istnigjacy
stan wiedzy a jej wyniki mogg miec istoine znaczenie dla dalszych badan naukowych i
praktyki kliniczne). Wszystkie te elementy pozwalajg bardzo wysoko ocenié prace lek. Marii
Wawszcezak 1 uznad ja za wnoszagea istotny whkiad we wspdlezesng wiedze medvezna. Dlatego
tex, uwzgledniajac wszystkie powvzej przedstawione elementy oceny rozprawy na stopien
doktora w dziedzinie nauk medveznych i nauk o zdrowiu w dyscyplinie nauki o zdrowiu lek.
Marii Wawseczak  pl: . Covmmosciowa ocena obwodvwych drig oddechowyeh u deieci z
crsfmrg ” stwierdzam. iz przedstawiona rozprawa dokiorska spelnia warunki okreslone w art. 187
Ustawy # dda 20 lipea 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyiEszym i nauce (Dz. U, 2018 poz. 1668).
Woewigzku 2 powyiszym mam aszeryvt wnosic do Wysokie) Rady Dwyscyplingy Mauk
Medyernych Warsrawskiepo Uniwersylelu Medycenego o dopuseczenie lek. Marii

Wawszezak do dalszych etapiw przewodu doktorskiego.

Jednoczednie uwzgledninjge #naczgey naukowy wklad doktorantki potwierdzony
odpowiednimi publikacjami jak i praktyczne znaczenie pracy wnioskuje o jej wyrdinienie.
Wyniki przeprowadzonych badan potwierdzaja #e potaczenie technik badawczych zwigksza w
mozliwosel wezesnej ientyfikacji zmian w czynnodei ukladu oddechowego, co wraz z oceng
kliniceng pozwala na sastosowanic terapii poprawiajgee] kontrole choroby, ograniczenic

rvzyka jej miekorzysinego rozwoju a w efekeie poprawe jakodel gveia dzieci choryeh na astme,



