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Sercowo — plucne testy wysitkowe (Cardio-pulmonary exercise tests — CPET) naleza do
podstawowych, aczkolwiek zbyt rzadko w Polsce stosowanych metod diagnostycznych w
kardiologii i pulmonologii. 53 bezcennym narzedziem w diagnostyce réznicowej dusznosci,
okresleniu zaawansowania i rokowania w niewydolnosci serca, nadci$énieniu plucnym czy tei
POChP. Stanowig podstawe planowania i prowadzenia rehabilitacji kardiologiczne). Szczegéing
role odgrywaja w medycynie sportowej, gdzie majg zastosowanie gldwnie w sportach
wytrzymatosciowych do oceny efektywnosci | planowania treningu.

Korzystne efekty wysitku fizycznego na funkcjonowanie ukladu krazenia nie ulegajq
watpliwosci. Jednak pomimo $cistego nadzoru lekarskiego nawet wirdd sportowcow pojawiajgq
sie groine patologie ukladu kraienia, ktére mogg prowadzi¢ do powainych konsekwencji, w
tym zgonu. Jednym z zadah CPET moie by¢ odpowiednio wczesne wychwytywanie tych
zaburzeri i umoiliwienie zapobiegania ich konsekwencjom. Jednakie wiekszosé norm oraz
wzorow przewidujgcych wartosci normatywne w CPET powstata w oparciu o populacje ogding,
wiec moie nie byé adekwatna do stosowania wérdd sportowcdw wyczynowych i w ten sposob
moie pomijac wczesne objawy rozwijajacych sie u nich patologii. Z tego wzgledu weryfikacja



wiarygodnosci sposobéw predykcji poszczegbinych parametréw CPET w grupie sportowcow
wyczynowych uprawiajgcych sporty wytrzymatosciowe ma bardzo duie znaczenie i zastuguje na
uznanie. Nalety podkresli¢, e o$rodek, z ktérego pochodzi dysertacja nalety do wiodacych w
kraju. Nie mam watpliwoéci, e tematyka podjeta przez doktoranta i promotordw, jest
niezwykle waina i ma olbrzymie znaczenie dla nauki i praktyki na catym Swiecie.

Przedstawiona praca jest przygotowana starannie, ma ukiad rozprawy doktorskiej
opartej na opublikowanych pracach. Zawiera sie na 151 stronach maszynopisu, zawiera kopie 6
opublikowanych wezesniej artykutéw, oswiadczenia wspélautorow potwierdzajace ich zgody na
uzycie prac w rozprawie doktorskiej oraz opisujace udziat kazdego z nich w badaniach, a takze
kopie oéwiadczenia Komisji Bioetycznej, iz przedstawione badanie nie stanowi eksperymentu
medycznego w rozumieniu ustawy o zawodzie lekarze i nie wymaga uzyskania opinii Komisji
Bioetycznej. Trest tej opinii stoi w sprzecznoéci z informacja podawang w pracach oryginalnych,
ktére zawieraja informacje, ze projekt uzyskat zgode Komisji Bioetycznej WUM (, The study was
reviewed and approved by the Bioethics Committee of the Medical University of Warsaw
(AKBE/277/2023)").

Praca obejmuje nastepujace czesci: stowa kluczowe, wykaz publikacji stanowigcych
prace doktorska, spis tresci, wykaz stosowanych skrotéw, streszczenia w jezyku polskim i
angielskim, wstep, zatozenia i cel pracy, kopie 6 publikacji, podsumowanie i wnioski. Dysertacja
doktorska opiera sie na 4 pracach oryginalnych oraz 2 pracach przeglagdowych, opublikowanych
w czasopismach o zasiegu miedzynarodowym, o sumarycznym wspéiczynniku oddziatywania
16,2. Ten imponujacy dorobek jest owocem projektu NOODLE (,predictioN mOdels fOr
enDurance athletEs”), ktérego celem byta weryfikacja istniejgcych wzordw predykcyjnych
parametréw sercowo-plucnych préb wysitkowych (CPET) u sportowcéw wyczynowych
uprawiajgcych sporty wytrzymatosciowe. Naleity podkreslié, e we wszystkich pracach
oryginalnych o sumarycznym IF 13 lek. Przemystaw Kasiak jest pierwszym i korespondujgcym
autorem, oraz ie wszystkie z nich zostaly opublikowane w czasopismach z pierwszego kwartyla
JCR. Jest to wyjatkowo bogaty material, niespotykany przy rozprawach doktorskich. Prace
rozpoczynajy dwa streszczenia — w jezyku polskim i angielskim, po ktérych we wstepie
Doktorant w bardzo rzeczowy sposéb podsumowuje gtowne problemy interpretacyjne CPET u
sportowcow, a jednoczesnie wskazuje moiliwosci ich rozwigzania oraz wkiad jaki w to wnoszg
prace zawarte w dysertacji. Wstep jest niezbedng ,pigutkg” informacji wprowadzajgcy do



zaloieri teoretycznych, obecnego stanu wiedzy oraz rozwaian metodologicznych prac
skladajgcych sie na dysertacje doktorskg. Przedstawione we wstgpie piémiennictwo calosciowo
podsumowuje aktualny stan wiedzy na tematy analizowane w pracy doktorskiej, a umiejetne
prowadzenie czytelnika przez kolejne elementy rozumowania $wiadczy komunikatywnoscl | o
doskonatym zrozumieniu zakresu badar przez doktoranta.

Nastepnie Doktorant przedstawia nastepujace cele:

e ,Ocena réinic w wartoéciach normatywnych dla wybranych parametrow
kraieniowooddechowych u sportowcéw zaawansowanych trenujacych dyscypliny
wytrzymaloéciowe w pordéwnaniu do populacji ogdinej.

¢ Opracowanie wartosci normatywnych dla wybranych zmiennych krazeniowooddechowych
w populacji sportowcéw zaawansowanych trenujgcych dyscypliny wytrzymatosciowe.

e Okredlenie dokladnodci obecnych réwnan referencyjnych w populacji sportowcow
zaawansowanych trenujgcych dyscypliny wytrzymatoéciowe.

e Opracowanie i walidacja nowych réwnan referencyjnych sprofilowanych na populacje
sportowcow zaawansowanych trenujacych dyscypliny wytrzymatosciowe.

e Opracowanie i prezentacja nowej metody kalibracji ogélnych réwnan referencyjnych do
populacji o specyficznej charakterystyce korzystajagc z przyktadu grupy sportowcow
zaawansowanych trenujgcych dyscypliny wytrzymatosciowe i wybranej zmiennej.

s Aktualizacja obecnych wartosci normatywnych dia CPET, ze szczegdinym uwzglednieniem
osdb uprawiajgcych sport.

s Podsumowanie epidemiologii choréb ukfadu krgzenia wéréd sportowcow.

e Podsumowanie obszarow zastosowania klasycznych modeli predykcji do oceny ukfadu
krazenia wérod sportowcow oraz osob aktywnych fizycznie.”

W dalszej czedci dysertacji umieszczono informacje bibliograficzne oraz kopie

opublikowanych prac.

Pierwsza praca, bedaca opracowaniem oryginalnym p.t. ,Is the Ventilatory Efficiency in
Endurance Athletes Different ?—Findings from the NOODLE Study.” zostata opublikowana w
2024 roku w czasopiémie Journal of Clinical Medicine | opisuje znaczace réinice pomiedzy
wartoéciami VE/VCO2 slope szacowanymi na podstawie dostepnych w literaturze wzordw, a
faktycznymi pomiarami, co moie sprawiac trudnosci w interpretacji tych wartosci. Zwraca
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uwage fakt, te praktycznie wszystkie opublikowane dotychczas wzory przeszacowywaty
VE/VCO2 slope w gérnym zakresie wartodci, co moze sprzyjac zmniejszonej czutoéci rozpoznania
podwyiszonych wartosci, ktére moga by¢ uznane za mieszczace si¢ w granicach
przewidywanych. Mam nadzieje, ze kolejne prace wskai czy istniej znaczenie kliniczne tych
podwyiszonych wartosci, ktére obserwowano u, wydawatoby sie zdrowych, osob (gtdwnie
kobiet). Interesujgce bytoby, gdyby autor ocenit profil kliniczny tej grupy w poréwnaniu z
pozostata populacja. Autor w podsumowaniu najwyiej ocenia VE/VCO2 jako najbardziej
powtarzalny i niezalezny od motywacji badanego i precyzji badajgcego.

W kolejnej pracy p.t. “Below or all the way to the peak? Oxygen uptake efficiency slope
as the index of cardiorespiratory response to exercise—the NOODLE study.” opublikowanej w
2024 roku na tamach Frontiers in Physiology, Doktorant analizuje nieco rzadziej utywany,
aczkolwiek niezwykle cenny parametr oceniajgcy wydolnosé —wspdiczynnik regresji wydolnosci
poboru tlenu (oxygen uptake efficiency slope OUES) i wskazuje na jego uiytecznost w
przewidywaniu VO2peak réwniei w grupie sportowcéw. Proponuje wzory, ktore na podstawie
OUES w poszczegdinych fazach wysitku moga oszacowad VO2peak. Takie podejscie moze byc
szczegdlnie uizyteczne do oceny wydolnosci sercowo-plucnej u osdb, ktdre nie moga wykonaé
wysitku maksymalnego.

Trzecia praca oryginalna p.t. ,Oxygen uptake efficiency plateau is unaffected by fitness
level - the NOODLE study.” ukazata sie w BMC Sports Science, Medicine and Rehabilitation
w2024 roku. Doktorant opisuje w niej znaczace systemowe réznice pomiedzy szacowanymi a
mierzonymi wartosciami OUEP, jednoczeénie sugerujac na wartoéé zastosowania OUEP przy
wykrywaniu choroby u sportowcéw, gdy: nie odnotowuje jego zaleinosci od stopnia
wytrenowania | wydolnosci. Wydaje sig, e ten wniosek jest zbyt daleko posunigty, gdyz Autor
nie miat w swojej populacji badanych z istotnymi patologiami ukladu krgienia, wiec wnioski
dotyczace patologii moga sie opieraé jedynie na dostepnej literaturze.

Ostatnia praca oryginalna p.t. “Recalibrated FRIEND equation for peak oxygen pulse is
accurate in endurance athletes: the NOODLE study.” pochodzi z Scientific Reports z 2024r.
Autorzy wskazali, 2e rdwnanie pochodzace 2z bazy FRIEND niedoszacowuje wartoscl
maksymalnego pulsu tlenowego wérdd sportowcdw. Autorzy zaproponowall metode
rekalibracji tego réwnania, co pozwolito na wyjasnienie 62% zmiennosci tego parametru.



Pierwsza z prac przegladowych p.t. “Optimizing the Interpretation of Cardiopulmonary
Exercise Testing in Endurance Athletes: Precision Approach for Health and Performance.”
Doktorant opublikowat w Translational Sports Medicine w 2025 roku. Podsumowuje ona w stan
wiedzy na temat moiliwoéci szacowania wartoéci normatywnych parametréw pochodzacych z
CPET u sportowcdw wyczynowych. Stanowi tei podsumowanie cyklu prac oryginalnych
Doktoranta, bedac de facto bardzo dobrze napisang dyskusjg rozprawy doktorskiej.

Ostatnig praca wigczong do cyklu tworzgcego dysertacje doktorskg byta publikacja p.t.
LSpecificity and Areas of Usage of Cardiovascular Prediction Models Among Athletes—State-of-
the-art Review.” opublikowana w Reviews in Cardiovascular Medicine w 2025 roku. “ Jest to
przeglad moiliwoéci przewidywania choréb ukiadu krazenia (CVD) u sportowcow. Doktorant
przedstawit w niej réwniez swdj proponowany algorytm postepowania w tej grupie pacjentow.
Publikacja ta wskazuje, e chociaz aktywnos¢ fizyczna zmniejsza ryzyko choréb serca, to
nadmierna objeto$¢ treningowa moze paradoksalnie to ryzyko zwiekszac.

Autor nastepnie w skrécie podsumowuje opublikowane wczesniej prace i wycigga
wnioski, ktére tylko w czesci odpowiadaja celom pracy. Chociaz wnioski nie s3 bezposrednim
odzwierciedleniem celéw, to dobrze podsumowujg prace skladajace sig na dysertacjg, w tym
publikacje przegladowe, wiec sita rzeczy odnoszg sie nie tylko do rezultatéw pozyskanych w
ramach projektu NOODLE, ale réwniez do wynikow analizy dostepnej literatury.

Jako element dyskursu naukowego, chciatbym zauwaiyé, ze warto zastanowié sig nad
pojeciem ,normy” w odniesieniu do sportowcéw wyczynowych, ktdrzy z definicji przekraczajq
granice wysitku, ktdre zazwyczaj uwatamy za typowe i w ten sposéb nie mieszczg sig w
granicach ,normy” populacji ogdinej. Z drugiej strony pewne zmiany, ktére nadal mogtyby sig
mieécié w granicach normy populacji ogdine] u sportowcéw Swiadczylyby o rozpoczynajgcym
sie procesie patologicznym. Z tego wzgledu zgadzam sie z doktorantem, ie naleiy zwrdcic
uwage na te odmiennosci sportowcdw wyczynowych, poniewai réwniei w ich populacji moga
pojawié sie patologie, ktdre moga zostat niezauwatone, jeteli ograniczymy sie do zastosowania
Jnhorm” z populacji ogélnej. Jednoczesnie kluczowym elementem analizy stanu zdrowia
sportowcdw wyczynowych musi by¢ tei uwzglednienie momentu wykonywania w cyku
treningowym, gdyz wartoéci normatywne - docelowe moga sie znaczgco réinic¢ w zaleznosci od

momentu przeprowadzenia oceny. Zgadzam sie réwniez z doktorantem, iz szczegélnie waine



dla wezesnego rozpoznania rozwijajgcej sie patologii mogq byé zmienne zlozone lub zaleinosci
pomiedzy réznymi zmiennymi. Podkreslenie réinic pomiedzy populacja ogding a wyczynowymi
sportowcami $wiadczy o bardzo duiym znaczeniu niniejszej dysertacii dla kardiologii sportowej
jako prébie stworzenia wartosci normatywnych dla tej grupy. Jednakie, dysertacja nie ma
moiliwoéci wniesienia nowych informacji w zakresie rozpoznawania nowych patologii, gdyz
ogranicza sie do badan zdrowych sportowcéw. Widzac olbrzymi potencjal doktoranta uwaiam,
#e ma duig szanse na wniesienie nowego spojrzenia w tym zakresie w przysziosci.

Z obowigzku recenzenta chciatbym w sposéb krytyczny odniest sie do niektorych
aspektow pracy doktorskiej.

+ Mniejsza liczba skrotow w streszczeniu utatwitaby czytanie.

+ Strona 16 jest bootstapping, powinno by¢ bootstrapping,

s W pracy doktorskiej pisanej w jezyku polskim w XX wieku warto unikaé bardzo razgcych
kalek jezykowych, takich jak .inwestygacja”, czy ..Pozostaje to w korespondencii”,
LSportowcy wytrzymatosciowi obserwuja znacznie zawyzone wartosci”.

s Brakuje informacji jaka liczba potencjalnych uczestnikéw badania zostata wykluczona z
powodu poszczegdlnych kryteriow.

e We wstepie dysertacji, ani w pierwszych dwoch pracach nie okreélono czy aby uznaé
wysitek za maksymalny, nalezato speini¢ wszystkie 5 kryteridw, czy tylko jeden. Zostalo to
wyjasnione w 3 i 4 pracy, | zakladam, ze dotyczy to réwniei pierwszych 2 prac
oryginalnych. Z jakiego wzgledu w pierwszych 3 pracach nie bylo uczestnikow,
odrzuconych z powodu braku osiagniecia RER>1,1, a w czwarte]j stanowili oni niemal 10%?

* Autor nie podaje jakie byly kryteria wczesniejszego zakonczenia CPET (np. wzrost
ciénienia, arytmia) | czy ktérykolwiek z uczestnikéw przerwal przedwczeénie badanie.

¢ Proponuje aby zostaly podane wzory uiyte do wyliczania wszystkich analizowanych
parametréow spiroergometrycznych, na podstawie jakich danych #rddtowych, ile
oddechéw bylo wusrednianych. Czy analizy przeprowadzato automatycznie
oprogramowanie aparatu, czy Autorzy po eksporcie danych.,

Przedstawiona seria publikacji jest spéjnym tematycznie i metodologicznie
rozwigzaniem problemu naukowego, wskazuje na oryginalno$¢ podejscia do badar naukowych
i jest swiadectwem wysokiego poziomu wiedzy teoretycznej oraz umiejetnosci praktycznych



Doktoranta w zakresie nauk medycznych. Wzmiankowane drobne niedociggniecia nie wpltywaja
istotnie na moja bardzo wysoka ocene wartosci merytorycznej pracy doktorskiej lek
Przemysiawa Kasiaka.

Przedstawiona do oceny rozprawa na stopiefi doktora nauk medycznych lek
Przemystawa Kasiaka ,Ocena predykcji i wzajemnych zaleznosci migdzy wybranymi zmiennymi
krazeniowo-oddechowymi w kardiologii sportowej.” jest, moim zdaniem, oryginalnym
rozwiazaniem problemu naukowego, éwiadczy o wysokim poziomie wiedzy Doktoranta w
zakresie nauk medycznych oraz Jego umiejetnosciach w zakresie samodzielnego prowadzenia
pracy naukowej. Nie mam watpliwosci, 2e rozprawa doktorska spetnia warunki okreslone w art.
187 Ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyiszym | nauce (Dz. U. 2018 poz.
1668). Mam zatem zaszczyt wystapi¢ do Rady Dyscypliny Nauk Medycznych Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego z wnioskiem o dopuszczenie lek Przemystawa Kasiaka do dalszych
etapéw przewodu doktorskiego. Ponadto wnosze o wyrdinienie pracy z uwagi na znaczacy
wkiad badan doktoranta w poszerzenie wiedzy o metodach pomiaru wydolnosci sercowo-
oddechowe] u sportowcéw oraz wysoka jakos¢ dysertacji. Dysertacja spetnia z nawigzkg
warunki uchwaty nr 238/2025 r. Rady Dyscypliny Nauk Medycznych WUM, gdy wszystkie cztery
publikacje, w ktérych doktorant jest pierwszym autorem zostaly opublikowane w Q1 JCR.

Prof. dr hab. n. med. Karol Adam Kamirski






