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Ocena pracy doktorskiej lek. med. Rafata Wierzbinskiego
” Czynniki prognostyczne w farmakoterapii niedostuchu slimakowego”

przygotowana na prosbe Rady Dyscypliny Nauki Medyczne Collegium Medicum im. Ludwika
Rydygiera w Bydgoszczy.

Przedtozona mnie do recenzji rozprawa doktorska lek. Rafata Wierzbinskiego dotyczy efektow
leczenia uposledzenia stuchu pochodzenia slimakowego, pojawiajacego sie nagle, bez rozpoznanej
przyczyny. Leczenie nagtej gtuchoty w sytuacji mato poznanej etiopatogenezy jest duzym wyzwaniem.
Podstawowym problemem w leczeniu jest fakt braku sprawdzonych metod terapeutycznych, ktérych
wyniki sg powtarzalne.

Podjecie badan oceniajacych wyniki leczenia nagtej gtuchoty sa zatem w petni uzasadnione. W pracy
dominuja aspekty pragmatyczne i aplikacyjne co podnosi jej walory.

Struktura rozprawy jest typowa dla prac empirycznych, obejmuje 79 stron tekstu zawartego w 8
rozdziatach, w ktdrych umieszczono 12 tabel i 13 rycin,wnioski, 91 pozycji pismiennictwa, streszczenie
w jezyku polskim i angielskim oraz zatgczniki i wykaz stosowanych skrétow.

We wstepie Autor omawia anatomie przewodu slimaka oraz przyczyny uszkodzenia tej czesci ucha
wewnetrznego. Wérdd przyczyn Doktorant omawia przyczyny genetycznie uwarunkowane wrodzone
,toksyczne w tym wywotane przez leki, oraz spowodowane hatasem. W dalszej czgsci wstgpu Autor
omawia najczestsze jednostki chorobowe mogace mie¢ wptyw lub modulowac przebieg nagtej
gtuchoty. W mojej opinii by zapewni¢ wiasciwy rozwdj narracji i konsekwencji wykfadu,
obowigzujagcego w pracach naukowych umieszczenie nagtej gtuchoty wsrdd takich chordb jak
miazdzyca, nadcisnienie tetnicze czy cukrzyca sg nieodpowiednie. Nagfa gtuchota powinna byc
omdwiona jako najwainiejsza dla doktoranta jednostka chorobowa jako pierwsza. W tej czesci pracy
znajduje rowniez btedy stylistyczne str.10,16, '

Celem pracy byta analiza czynnikdw ktére mogty mie¢ wptyw na wyniki leczenia nagtej gtuchoty.
Autor stawia hipoteze ,ze takimi czynnikami moga by¢ wiek, pte¢ choroby ogdlnoustrojowe oraz sam
rodzaj niedostuchu, czas rozpoczecia leczenia oraz zestaw stosowanych lekéw w terapii. Cel pracy
sformutowano klarownie, zawiera dobrze okreslone cele czgstkowe.



Materiat badan to kolejny rozdziat pracy. Badaniami objeto 318 chorych leczonych w latach 2014-2019
w Oddziale Otolaryngologii w Pile. Pacjentéw podzielono ze wzgledu na wiek na trzy podgrupy: ponizej
30r.z, miedzy 30-60r. z i powyzej 60 r. zycia. Kolejny podziat uwzglednia efekty leczenia ;A z poprawa
B bez poprawy. W tej czesci zamieszczono kryteria wtaczenia i wytgczenia pacjentéw do badan.

Metody badan obejmowaty badanie akumetryczne, badanie stroikowe, audiometrie tonalng oraz
audiometrie mowy.

W rozdziale metody badania doktorant wymienia rdwniez proby nadprogowe oraz badania
obiektywne oraz badanie narzadu przedsionkowego. Recenzent nie znalazt wynikdw tych badar w
kolejnym rozdziale.

Oceniano wyniki leczenia kombinacji nastepujgcych
lekow:Wit.B1,Wit.B12,Nootropil,Dexaven,Mannitol.

W analizie statystycznej zastosowano modele logitowe dwumianowe.
Wyniki badan.

Analiza statystyczna wynikéw audiometrycznych w poszczegdlnych grupach wiekowych nie wykazata
wptywu wieku na wyniki leczenia ,chociaz najgorsze wyniki uzyskali pacjenci po 60 roku zycia. Podobnie
pte¢ nie miata wptywu na efekty leczenia.

Wykazano istotny zwigzek miedzy gtebokosciag niedostuchu w audiometrii tonalnej a wynikami
leczenia. Najlepiej rokowali pacjenci z ubytkiem do 45 d b. Najstabszy efekt terapeutyczny uzyskano u
chorych z ubytkiem stuchu 45-60 dB i powyzej 60db.

Wyniki audiometrii stownej wykazaty dobry efekt leczniczy u chorych ,u ktorych prog wykrywania
mowy byt nizszy niz 30 dB . Czas podjecia leczenia miat istotny wptyw na wyniki leczenia. Najlepiej
rokowali pacjenci ,u ktorych podjeto leczenie do 7 dnia od zaistnienia incydentu.

Analiza wptywu choréb ogdlnoustrojowych na wyniki leczenia wykazata, ze cukrzyca nie miata wptywu
na efekty leczenia natomiast nadcisnienie tetnicze zmniejsza szanse na efektywne leczenie o 49%,
podobny negatywny wptyw odgrywa uogdlniona miazdzyca. Niewydolno$¢ kregowo-podstawna
rowniez negatywnie wptywa na efekt terapeutyczny.

Dyskusja napisana jest poprawnie, zawierd interesujgcg interpretacje uzyskanych wynikéw.
Omowienie wynikow badan innych autoréw przeprowadzone jest w sposdbh dojrzaty, kompetentny iz
duzg swoboda ,co $wiadczy, e Autor doskonale zapoznat sie z literaturg opracowywanego
zagadnienia.

Szczegdtowa analiza uzyskanych wynikéw badan pozwolita na sformutowanie pieciu wnioskdw, ktdre
mogg miec zastosowanie praktyczne.

Pismiennictwo jest dobrane starannie, koresponduje z trescig dysertacji.

W podsumowaniu recenzji rozprawy doktorskiej lek . Rafata Wierzbinskiego pragne podkresli¢, ze o
jej wartosci stanowi aktualnosc i znaczenie praktyczne podjetych badan.



Dlatego prosze Cztonkdédw Rady Dyscypliny Medyczne Collegium Medicum im Ludwika Rydygiera w
Bydgoszczy o dopuszczenie lekarza Rafata Wierzbinskiego do dalszych etapow przewodu doktorskiego.

Prof. dr hab. med. Grazyna Mielnik-Niedzielska
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