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RECENZJA

rozprawy doktorskiej mgr Dajany Malarz na stopien doktora nauk o zdrowia pt.: Analiza
zmian zachodzqcych w skdrze po zabiegach z wykorzystaniem osocza i fibryny bogatoplytko-
wej oraz radiofrekwencji mikroiglowej w samoocenie kobiet i z zastosowaniem Observ 520x
przygolowanej pod opiekg promotora: dr hab. n. med. Lukasza Czyzewskiego i promotor

pomocniczego: prof. dr hab. n. med. Doroty Olczak-Kowalczyk

Recenzja zostala sporzgdzona w zwigzku z powolaniem przez Rade Dyscypliny Nauk
o Zdrowiu Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego do pelnienia funkcji recenzenta
w postgpowaniu o nadanie stopnia naukowego doktora w dziedzinie nauk medycznych i nauk
o zdrowiu w dyscyplinie nauki o zdrowiu Pani mgr Dajany Malarz zgodnie z art. 13 ust. 1
ustawy z dnia 14 marca 2003 r. o stopniach i tytule naukowym oraz o stopniach i tytule
naukowym w zakresie sztuki (tj. Dz.U. 2017 poz. 1789, dalej jako: u.s.n.), majacego zastoso-
wanie w sprawie w zwigzku z art. 175 ust. 1 Przepiséw wprowadzajacych ustawe — Prawo
0 szkolnictwie wyzszym i nauce z 3.07.2018 r. (Dz.U. 2018 r. poz. 1669). Recenzja sporza-

dzona zostala na podstawie oceny rozprawy doktorskiej przediozonej przez wnioskodawce.
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Wstep

Rozprawa doktorska Pani mgr Dajany Malarz dotyczy amalizy zmian zachodzacych
w skorze po zastosowaniu osocza bogatoplytkowego, fibryny bogatoplytkowej i radiofre-
kwencji mikroiglowej oraz samooceny kobiet korzystajacych z tych zabiegéw w ramach
medycyny estetycznej. Jak wskazuje Doktorantka w swojej pracy wspoélczesna medycyna
estetyczna rozwija si¢ w kierunku metod nie tylko poprawiajacych wyglad skory, lecz takze
mogacych mie¢ wplyw na jej struktury biologiczne, procesy regeneracyjne i mechanizmy
naprawcze. Do osiagniecia tego celu coraz czesciej wykorzystuje si¢ terapie oparte na
naturalnych zasobach organizmu tj. osocze bogatoptytkowe (PRP) i fibryng bogatoplytkows
(PRF), ktére uzyskuje si¢ z krwi wlasnej pacjenta. Oba wymienione preparaty sa bogate
w czynnik wzrostu | komorki regeneracyjne, ktére stymulujg proces naprawczy skéry. Dzigki
temu skéra odzyskuje jedrno$é, gesto$¢ i zdrowy wyglad w sposéb calkowicie naturalny.
Innym skutecznym, innowacyjnym i efektywnym zabiegiem w prewencji przeciwstarzenio-
wej, intensywnie regenerujacym i ujedrniajacym skoére jest radiofrekwencja mikroiglowa,
ktora laczy mikronaktucia z falg radiows (RF). Poprzez kontrolowane naklucia i podgrzewa-
nie tkanek nastepuje stymulacja produkcji nowego kolagenu i elastyny uzyskujac efekt liftin-
gu 1 redukcje zmarszezek i blizn.
Waznym czynnikiem skutecznej terapii jest samoocena pacjenta rozumiana jako stopien
osobistej satysfakcji z wygladu. Satysfakcja jest kluczowym elementem osobistej percepcji
i interakcji z otoczeniem, a $wiadomos$¢ pigkna, ksztaltowana przez standardy spoleczne
i promowana w mediach spolecznodciowych, moze motywowaé ludzi do korzystania
z zabiegom medycyny estetycznej w celu osiagnigcia pozadanego wygladu.
Biorac te aspekty pod uwage nalezy uznac, ze podjety przez Doktorantke temat badawczy jest
wazny, aktualny i wypelnienia luke badawczg w obszarze wiedzy, ktéra nie zostala jeszcze

dostatecznie zbadana w tym zakresie.
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Merytoryezna ocena pracy

Recenzowana rozprawa doktorska ma formg cyklu opublikowanych prac uzupelnionych
wykazem skrotdéw, streszczeniem w wersji polskiej i angielskiej, wstepem i 3 rozdziatami
(tzw. czgs¢ teoretyczna), zalozeniami badan (cel pracy, materiat i metody), podsumowaniem
i wnioskami oraz omowieniem publikacji wlgczonych do cyklu prac, bibliografia, kopig prac
wchodzacych w sklad rozprawy, oswiadczeniami wspoélautoréw i oswiadczeniem Komisji
Bioetyczne;j.

We wstepie Doktorantka przedstawia wybrane zabiegi stosowane w ramach medycyny este-
tyczne] uwzgledniajac metody oceny ich klinicznej skutecznosci 1 monitorowania zmian za-
chodzacych na poziomie naskdérkowym i naczyniowym. Scharakteryzowala roéwniez proces
starzenia si¢ skory obejmujacy zmiany biologiczne, genetyczne, hormonalne oraz $rodowi-
skowe. W kolejnych dwoch rozdziatach (2 i 3) skoncentrowala si¢ na bardziej szczegbélowym
omoéwieniu zabiegéw z wykorzystaniem osocza bogatoplytkowego, fibryny bogatoplytkowej
i radiofrekwencji mikroiglowej uwzgledniajac mechanizm ich dzialania. Podkreslila, ze oso-
cze 1 fibryna bogatoplytkowa nalezg do metod autologicznych i regeneracyjnych o wysokim
profilu bezpieczenstwa i naturalnych efektach terapeutycznych, ktérych dzialania zostaly
dobrze udokumentowane w literaturze. Opisujgc radiofrekwencje mikroiglowa wskazala na
mozliwo$¢ laczenia jej z terapiami autologicznymi, pozwalajac na uzyskanie intensywniejszej
i bardziej wielowymiarowej regeneracji skory. Polagczenie bodzca termicznego i mechanicz-
nego z biologicznie aktywnymi czynnikami wzrostu skutkuje szybszg odbudowa macierzy
pozakomorkowej 1 bardziej harmonijnym efektem odmiodzenia. W praktyce klinicznej
metoda ta jest wybierana jako zabieg podstawowy, przygotowujacy skére do dalszej terapii
lub wzmacniajacy efekt innych metod. Ostatni rozdziat czesci tzw. teoretycznej Doktorantka
poswigcila motywacji pacjentek do wykonywania zabiegow estetycznych oraz zmian
w samoocenie przed i po terapii. Powolujac si¢ na pismiennictwo wskazala, ze motywacja jest
zjawiskiem wielowymiarowym i obejmuje czynniki psychologiczne, spoteczne, kulturowe

i biologiczne. Do czynnikéw determinujgcych decyzje o podjeciu zabiegu jest dazenie do
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redukcji oznak starzenia si¢ oraz pragnienie odzyskania mlodszego i bardziej wypoczgtego
wygladu. Stusznie wskazala réwniez na wplyw mediow spolecznosciowych oraz kultury
wizualne) jako czynnikow istotnych motywujacych osoby do podjecia zabiegéw. W odniesie-
niu do samooceny wyjasnila, ze jest to subiektywna ocena wlasnej wartosci 1 atrakcyjnosci,
ktora ma istotny wplyw na akceptacj¢ i pewnos¢ siebie, lepsze relacje migdzyludzkie
i osiaganie celow.

Podsumowujac te czes$é pracy nalezy uznal, ze tresci sg spdjne z tematem badan, zostaly
przedstawione logicznie i syntetycznie. W ocenie recenzenta Doktorantka powolujac si¢ na
zrédla dokonata tylko ich opisu, nie odnoszac si¢ krytycznie do mocnych i1 slabych stron
cytowanych badan. Brak réwniez wskazania luk w dotychczasowej wiedzy, sprzecznosci lub
obszaréw wymagajacych dalszych badan. Opracowujgc wstep i rozdzialy wykorzystala
pismiennictwo z odleglych lat (2001-2010) - 13 pozycji z 33 zamieszczonych bibliografii (s.
30-32).

W spisie tresci brakuje rozdzialu 3, ktéry jest ujety w czesci opisowe;.

W zaloZeniach badan wlasnych Doktorantka przedstawita cel pracy, material i metody badan.
Gléwnym celem badan byla wielowymiarowa obserwacyina ocena krotkoterminowych
efektow wybranych metod regeneracji skory - radiofrekwencji mikroigiowej oraz osocza
bogatoplytkowego i fibryny bogatoplytkowej u kobiet w wieku 35-35 lat korzystajgeveh
z zabiegow medycyny estetycznej. Ocena ta obefmowala zaréwno zmiany w paramelrach ja-
kosci skory, jak i zmiany w subicktywnym postrzeganiu wlasnego wyglgdu oraz samoocenie
badanych kobiet (s.21).

Cel gltéwny zostal uszczegdlowiony w 3 celach szczegotowych, ktéorym byly:

1) ocena krotkoterminowych zmian wybranych parametrow kondycji skory twarzy po zasto-
sowaniu radiofrekwencji mikroiglowej oraz osocza i fibryny bogatoplytkowej, z wykorzysta-
niem systemu wielospektralnej analizy obrazu skéry Observ 520x,

2) ocena zmian samooceny i postrzegania wlasnego wyglgdu u kobiet poddanych zabiegom

regeneracyjnym, z wykorzystaniem skali GAIS oraz subiektywnej oceny badanych,
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3) analiza motywacji kobiet do podjecia zabiegow z uzyciem radiofrekwencji mikroiglowej,
osocza bogatoplytkowego i fibryny bogatoplytkowej oraz ich zwiqzku z deklarowanymi zmia-
nami w samoocenie po zakonczeniu lerapii (s. 21).

Badania mialy charakter nieinterwencyjnych badan obserwacyjnych, w ktérych wykorzystano
autorski kwestionariusz ankiety, dokumentacje fotograficzng (Observ 520x) i Globalng Skale
Poprawy Estetyki (GAIS). Badaniem zostato objetych ogotem 185 kobiet w wieku 35-55 lat,
w lym 155 stanowilo grup¢ badang a 30 grup¢ kontrolng. Jasno zostaly okre$lone kryteria
wlgczenia i wykluczenia z badan.

W dwoch badaniach, w ktorych wykorzystano dokumentacje fotograficzng (Observ 520x)
i Globalng Skal¢ Poprawy Estetyki (GAIS) badaniem objeto dwie grupy — grupe badang sta-
nowily kobiety, ktore korzystaly z zabiegéw medycyny estetycznej obejmujacych osocze
bogatoplytkowe, 1 fibryne bogatoplytkowa oraz radiofrekwencje mikroiglowa, a  grupe
kontrolng stanowily kobiety nie korzystajace z tych zabiegow.

Do analizy danych zastosowano test t dla prob zaleznych, modele regresyjne i ANCOVA
z korektg dla zmiennych zakldcajgcych, a takze analizg interakcji.

Badanie przeprowadzono zgodnie z zasadami Deklaracji Helsinskiej i po uzyskaniu
oswiadczenia Komisji Bioetycznej przy Warszawskim Uniwersytecie Medycznym z dnia
11.12.2023 roku (znak pisma: AKBE/333/2023).

Podsumowujac te czgs$¢ pracy nalezy stwierdzié, ze cel giowny i cele szczegblowe zostaly
poprawnie sformulowane, a opis metodyki badan zostal jasno przedstawiony. Dobér metod
analizy danych nie budzi zastrzezen. Badania obejmowaty ocene subiektywng i obiektywna,
co umozliwito analizg efektéw zabiegdw estetycznych bedacych w zakresie badan.

Uwagi do tej czesci pracy dotyczg braku opisu zasad doboru grupy kontrolnej i stosunkowo
malej liczby badanych z grupy kontrolnej w porownaniu do grupy badanej (35 vs 15; 38 vs
15). Ponadto w badaniu oceniono wplyw pielegnac)i domowe) na efekt zabiegu, a nie przed-

stawiono zadnej informacji w tym zakresie.

un
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W podsumowaniu i wnioskach Doktorantka krytycznie odniosta si¢ do uzyskanych wynikow
badan wiasnych wskazujac, ze odnosza si¢ do kobiet w wieku 35-55 lat oraz 30-dniowe;j
obserwacji po jednorazowych zabiegach, co ogranicza mozliwo$¢ ich uogdlnienia i wskazuje
na potrzebe badan z dluzszym follow-upem. Przedstawione wnioski korespondujg z uzyska-
nymi wynikami badan, poza wnioskiem 2, w ktérym niepoprawnie uzyto okreslenia
odnoszacego sie do badanej populacji. Dob6r grupy do badan nie mial charakteru losowego,
wigc wyniki odnoszg si¢ tylko do grupy badanej a nie populacji badanych.

W kolejnej czgéci dokumentu zostaly oméwione trzy oryginalne publikacje stanowigce prace

doktorska, do ktorych zaliczono:

(1] Malarz D, Czyzewski L, Olczak-Kowalczyk D. Subjective Self-Assessment After
Microneedling Radiofrequency or Platelet-Rich Plasma and FibrinTreatments and Motivat-
ing Factors for Their Use. Healthcare. 2025;13(6):1- 11. doi: 10.3390/healthcare 13060634
[IF=2,70; MEiN = 40].

[2] Malarz D, Czyzewski L., Olczak-Kowalczyk D. Microneedle radiofrequency for skin re-
juvenation: bridging image-derived metrics and photographic assessment. Frontiers in
Medicine. 2025;12:1-11.doi.org/10.3389/fined.2025.1710949({IF=3,00; MEiN=70].

{3] Malarz D, Dudzinski L, Czyzewski L, Olczak-Kowalczyk D. Skin analysis before and
after treatment with platelet-rich plasma and fibrin. HealthProblems of Civilization.
2025:1- 16 (ahead-of-print). doi.org/10.5114/hpc.2025.150296[1F=0,20; MEiIN=20].

W pierwszej publikacji zostaty przedstawione wyniki subiektywnej oceny 82 badanych kobiet

dotyczace efektow zabiegow medycyny estetycznej, u ktorych zastosowano leczenie osoczem

bogatoplytkowym (50%}) i fibryna mikronakluwaniem w czgstotliwosei radioaktywnej(50%)
oraz czynnikdw motywujacych do ich podejmowania. Do zebrania danych wykorzystano
autorski kwestionariusz ankiety, ktéry zostal poddany walidacji na dwoch poziomach: trafno-

§ci tresci 1 wiarygodnosci. Trafno$é tresci oceniano poprzez konsultacje z ekspertami z zakre-

su medycyny estetycznej, a wiarygodnosé za pomocg wspdlczynnika alfa Cronbacha, ktory

wynosit 0,85, co wskazuje na wysoka wewngtrzng spojnosé pytan. W zdecydowanej wiekszo-
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sci badani pozytywnie ocenili wynik zastosowanych zabiegow. Gléwnymi czynnikami
motywujagcymi do podjecia zabiegow byly: che¢é wygladania mlodziej i zwigkszenie
atrakcyjnosci. Stan cywilny 1 wykonywanie pracy nie byly czynnikami motywujgcymi
badanych do podjgcia zabiegéw. W pracy zostaly trafnie wskazane ograniczenia badan,
do ktorych zaliczono: stosunkowo malg grupe badanych, brak grupy kontrolnej, brak narze-
dzia standaryzowanego do samooceny badanych oraz ograniczenie badan do jednego regionu.
W publikacji drugiej dokonano analizy 30 dniowych zmian w pigmentacji, ukrwieniu,
nawodnieniu skory po pojedynczym mikronakluciu (RF) porownujac z grupg kontrolna nie
korzystajacych tego zabiegu oraz dokonano oceny modyfikacji tych efektéw w ramach regu-
larnej opieki domowej. Do analizy wykorzystano zdjgcia 38 kobiet wykonane przed i po
pojedynczym mikronakluciu RF. Zdj¢cia zostaly wykonane za pomocg urzadzenia Observ
520x. Do oceny ilosciowej zmian wykorzystano oprogramowanie Imagel, a do oceny
widocznych zmian uzyto Globalnej Skali Poprawy Estetyki (GAIS). Kryteriami wigczenia do
badan byly: dobry stan zdrowia, wiek od 35 do 50 lat z widocznymi oznakami starzenia
skory, glownie zmarszczki mimiki i statyczne, zostaly uwzglednione w badaniu, odzwiercie-
dlajac najczestsze wskazania do procedur RF oraz poddane jednokierunkowemu zabiegowi
RF. Kryteria wykluczenia obejmowaly: cigze, karmienie piersig, nowotwory, wiek ponizej 35
lat lub powyzej 50 lat, stosowanie antybiotykéw lub lekéow przeciwzapalnych, choroby
autoimmunologiczne oraz udzial w innych zabiegach medycyny estetycznej lub estetycznej
w okresie badania. Z analizy wykluczono zdjgcia kobiet, ktére nie wyrazily swiadomej zgody
na udzial w badaniu. Do analizy danych wykorzystano sparowane testy t-uczniow, test
1-Welcha, test chi-kwadrat, korelacje rang Spearmana oraz ANCOVA. W badaniu przyjeto
poziom istotnosci o = 0,05.
Badania wykazaly, istotng statystycznie poprawe przebarwienia (czota, prawego i lewego
policzka) oraz unaczynienia czola i lewego policzka w grupie badanej, a przeciwny kierunek

zmian w grupie kontrolnej.
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W publikacji zostaly uwzglednione ograniczenia badan tj.: brak pomiaréw ilosciowych, brak
obliczenia indekséw zgodnosci, wykorzystanie retrospektywnego, nielosowego projektu oraz
brak biologicznej weryfikacji.

W trzeciej pracy dokonano oceny skory przed i po leczeniu osoczem bogatoplytkowym
(PRP) i fibryng (PRT) oraz okreslono seri¢ kaskadowych zmian zachodzacych w skorze.
W badaniu wykorzystano analize retrospektywna fotografii 35 kobiet wykonanych przed i po
leczeniu pojedynczym osoczem bogatoplytkowym i fibryng. Obrazy analizatora skéry
wykonano w dniu zabiegu i 30 dni po zabiegu. Kryteriami wlaczenia do badan byly: zdrowe
osoby w wieku 35-50 lat, ktore przeszly leczenie osoczem bogatoplytkowym 1 fibryng lub
mikronakluwanie radiofrekwencyjne. Kryteria wykluczenia stanowily: cigza, laktacja, nowo-
twory, wiek ponizej 35 lat lub powyzej 50 lat, stosowanie antybiotykéw lub lekéw przeciw-
zapalnych, choroby autoimmunologiczne oraz poddawanie si¢ innym zabiegom kosmetycz-
nym lub estetycznym w okresie badania. Zdjecia zostaly wykonane za pomocg urzgdzenia
Observ 520x. Matematyczne pomiary zmian na obrazach wykonywano za pomoca oprogra-
mowania ImageJ. Do oceny zmian zaobserwowanych na zdjeciach po zabiegu uzyto Global-
nej Skali Poprawy Estetyki (GAIS). Wyniki badania zostaly poddane analizie opisowej
1 statystyczne] przy uzyciu oprogramowania statystycznego SPSS. Do analizy danych wyko-
rzystano test t do oceny statystycznej istotnoséci réznic, a do analizy zaleznosci migdzy
zmiennymi ilosciowymi zastosowano testy istotnosci korelacji Spearmana. W analizie przyje-
to poziom istotnosci « = 0,05.
Badania wykazaly statystycznie istotna poprawe w grupie badane] w nastgpujacych obsza-
rach: przebarwienia czola, przebarwienia prawego policzka, przebarwienia lewego policzka,

naczyniowos$¢ czola oraz naczynia lewego policzka.
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Wszystkie trzy prace tworzace cykl zostaly opublikowane w 2025 roku w czasopismach
naukowych o zasiggu mig¢dzynarodowym (czasopisma Q1, Q2 i Q4) obejmujace dyscypline
nauki o zdrowiu. Laczny IF czasopism, w ktérych opublikowano prace stanowiace rozprawe
doktorska wynosi 5,90 i 130 punktéw Ministra Edukacji i Nauki.

Przedstawione prace tworzg spojna, logiczna calo$é, ktéra obejmuje ocene efektow wybra-
nych zabiegow realizowanych w ramach medycyny estetycznej w dwoch wymiarach: obiek-
tywnym i subiektywnym.

W przypadku rozprawy doktorskiej opartej o wspélautorski cykl publikacji istotnym elemen-
tem recenzji jest ocena indywidualnego udzialu Doktorantki w publikacjach stanowigcych
rozprawe, ktorg mozna przeprowadzi€ na podstawie o$wiadczen wspolautorow.

We wszystkich trzech publikacjach Doktorantka jest pierwszym autorem, ktoéra zgodnie
z os$wiadczeniami wspdlautorow byla odpowiedzialna za podstawowa czesé pracy, tj.:
przeglad piSmiennictwa, przygotowanie koncepcji badan, metodyke, wykonanie badan,
interpretacj¢ wynikéw decydujacych o oryginalnosci i wartosci tych publikacji. Po analizie
odwiadczen wspdlautoréw uznaje, ze indywidualny wklad Doktorantki w prace stanowiace
przedmiot rozprawy doktorskiej spelnia kryteria okreslone w artykule 13, ustep 1 i 4, Ustawy

o stopniach naukowych i tytule naukowym oraz stopniach i tytule w zakresie sztuki.

Podsumowanie

Recenzowana rozprawa doktorska sklada sie z cyklu publikacji o duzej wartosci
merytorycznej. Indywidualny udzial Doktorantki w pracach tworzacych rozprawe doktorskg
stanowi potwierdzenie Jej wiedzy i umiejetno$ci prowadzenia pracy naukowej. Doktorantka
posiada umiej¢tnosci doboru i krytycznej analizy pi$miennictwa naukowego, umiejgtnosci
projektowania, przeprowadzenia badan, analizy i interpretacji wynikéw badan oraz formuto-
wania wnioskow.

Wskazane uwagi i watpliwosci odnoszace si¢ do autoreferatu (tzw. opisu merytorycznego)

przedstawionego przez Doktorantke nie umniejszajg wartosci pracy 1 powinny by¢
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wyjasnione w trakcie publicznej obrony pracy doktorskiej. Wobec powyzszego prosze Dokto-
rantke o odniesienie si¢ do nastgpujacych kwestii: 1) wykorzystanie w cz¢sé tzw. teoretycznej
pracy duzej liczby bibliografii z lat 2001-2010, inne¢j niz w opublikowanych pracach,
2) doboru grupy kontrolnej do badan, 3) stosunkowo matla liczba badanych w grupie
kontrolnej w poréwnaniu z grupg badang, 4) przedstawienie zasad pielegnacji skory, ktérych

wplyw na efekty stosowanych zabiegéw poddano ocenie.

Whiosek koncowy

Przedstawiona do recenzji rozprawa doktorska Pani mgr Dajany Malarz stanowi oryginaine
rozwigzanie problemu naukowego. W $wietle przeprowadzonej analizy i oceny rozprawy
doktorskiej,w kontekscie przewidzianych prawem kryteriow okreslonych w art. 187 Ustawy
Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz. U. 2018, poz. 1668, z pdzn. zm.) wymagajacych
spetnienia dla uzyskania stopnia naukowego doktora, nalezy stwierdzi¢, ze kryteria te zostaly
spelnione.Ponadto, analiza zawarta w pracy dowodzi, ze Doktorantka posiada poglebiona
ogdlng wiedze teoretyczng w dyscyplinie nauki o zdrowiu, a takze umiejetnosci prowadzenia

samodzielnie pracy naukowe;j.

Wobec powyzszego, zwracam si¢ do Rady Dyscypliny Nauk o Zdrowiu Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego o dopuszczenie Pani mgr Dajany Malarz do dalszych etapow

przewodu doktorskiego.
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