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Wprowadzenie do recenz;ji

Choroba COVID-19 to choroba zakazna spowodowana przez koronawirusa
SARS-CoV2. Wysoka zakaznos¢, ciezki przebieg - szczegolnie wsréd chorych ze
schorzeniami  sercowo-naczyniowymi - brak szczepionki oraz leczenia
przyczynowego spowodowaly rozprzestrzenienie sig¢ COVID-19 na caly $wiat.
Swiatowa Organizacja Zdrowia 11 marca 2020 roku oglosita stan pandemii. W
Polsce, pierwszy potwierdzony przypadek zakazenia odnotowano 4 marca 2020.
Pandemia spowodowata paraliz i wieloptaszczyznowa $wiatowa destabilizacje.

Oprécz diagnozowania, leczenia, izolacji chorych objetych infekcjg lub
bedacych wysokiego ryzyka zakazenia Sars-COV2, olbrzymim wyzwaniem stata sie
codzienna opieka ambulatoryjna, szczegélnie nad chorymi z wywiadem schorzen
sercowo-naczyniowych, niewydolno$cig serca i implantowanym urzgdzeniem do
elektroterapii serca (CIEDs). Zgodnie z dotychczasows praktyka, popartg silnymi
dowodami medycznymi oraz rekomendacjami zawartymi w wytycznych ESC, chorzy
ci winni by¢ oceniani co 6-12 miesigcy podczas bezposredniej wizyty, a w okresie
pozabiegowym nawet czesciej. Potrzeba izolacji, rekomendacje rzadowe, wreszcie
strach przez zakazeniem wirusem krytycznie uniemozliwity ambulatoryjny nadzér nad
tymi chorymi. Naturalnym wiec stat sie znaczny rozwodj opieki zdainej (teleopieki,
teleporad i telekonsultacji), w tym szersza implementacja i wykorzystanie zdalnego
monitorowanie CIEDs - technologii dostepnej dla wszystkich producentéw tych
urzagdzen. O ile dane kiiniczne dowodzace efektywnosci, bezpieczernstwa i
skutecznoéci opieki zdalnej nad chorymi ze schorzeniami sercowo-naczyniowymi
oraz CIEDs byly znane juz wczesniej-przed pandemig COVID-19, o tyle znacznie
mniej istniato dowodéw czy i jak pacjenci odbierajg ten spos6b opieki. Mozna sie
spodziewa¢, iz pewnego rodzaju nieufno$¢, niepewnosé dotyczaca tego typu
nadzoru ambulatoryjnego, a zwlaszcza dotyczaca narzedzi w niej stosowanych,
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przede wszystkim wsréd starszych pacjentéw moze negatywnie wplyngé na jego
jakosé.

Powyzsze fakty pozwolity Doktorantce na postawienie tezy naukowej, ze
zmiana opieki nad pacjentem z CIEDs w trakcie pandemii COVID-19, bedgca w
pewnym sensie czescig jakosci zycia tych pacjentow w tym trudnym okresie moze
mieé istotne znaczenie praktyczne i implikacje dla codziennej pracy kliniczne;.

Potwierdzenie takiej hipotezy wydaje sie byé ciekawe, a temat, ktérego
opracowaniem zainteresowata sie Doktorantka uwazam za wazny i potrzebny 2z
punktu widzenia codziennej praktyki klinicznej.

Omowienie rozprawy doktorskiej

Rozprawa, ktéra przedstawiono mi do recenzji ma ukiad typowy, liczy 58 stron
oraz odnosi sie do 13 pozycji aktualnego piSmiennictwa. W sktad oméwienia wynikéw
wchodzi streszczenie po polsku i angielsku. Integralng i oczywiscie kluczows czescia
rozprawy sg odbitki 3 prac ogloszonych drukiem w wersiji finalnej. Zawiera réwniez
skany: zgody Komisji Bioetycznej oraz oSwiadczenia Autoréw. Praca przygotowana
jest starannie i przejrzy$cie, napisana poprawnym i komunikatywnym jezykiem.
Rozprawa doktorska obejmuje cykl trzech prac opublikowanych w czasopismach
recenzowanych o facznym czynniku cddziatywania (IF) 6.7 dwéch prac oryginainych
(1,2) i jednej pracy pogladowej (3) z wiodacym udziatem twérczym i intelektualnym
Doktorantki.

Tytut pracy jest zgodny z treScig rozprawy.

Wstep jest lapidarny i dobrze uzasadniony merytorycznie. Stanowi on
wartosciowy element rozprawy i doskonate wprowadzenie do poruszanych w pracy
zagadniel. Wskazuje on bardzo dobrg znajomo$é przez Autora problematyki
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zwigzanej z omawianym tematem. Rozdziat ten prowadzi ptynnie i logicznie do
uzasadnienia podjetego celu badan.
Cele pracy
Doktorantka sformutowata nastepujgce cele szczegétowe:
1. ,Ocena rozwigzar telemedycznych w trakcie pandemii COVID-19

a. Ocena lelekonsultacji u pacjentow  z
wszczepionymi urzgdzeniami kardiologicznymi w  dobie
pandemii COVID-19;
b. Poréwnanie teleporad jako alternatywy do wizyt ambulatoryjnych w
trakcie pandemii COVID-19;
c. Ocena mozliwosci wprowadzenia teleporad  jako
uzupeinienia wizyt ambulatoryjnych;
2. Oméwienie mozliwych powikfan kardiologicznych w przebiegu COVID-19 i
Sposobow ograniczenia zakazenia.”

Cykl prac sktadajacych si¢ na rozprawe:

1. Praca oryginalna: Paskudzka D wsp. Telephone follow-up of patients
with cardiovascular implantable electronic devices during the coronavirus
disease 2019 pandemic: early resuits. Kardiol Pol. 2020, 78 (7-8):
725-731.

Analizie poddano 341 pacjentéw z CIED, u ktérych w okresie blisko
miesigca w ramach Poradni Kontroli Urzgdzen Wszczepialnych | Katedry i
Kliniki Kardiologii Uniwersyteckiego Centrum Klinicznego Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego z powodu pandemii COVID-19 wykonano
teleporade zamiast zaplanowanej bezposredniej wizyty. Pacjenci nie byli
objeci zdalnym monitorowaniem CIEDs. Chorzy wysoko ocenili ten rodzaj
opieki. W pracy wykazano, ze z punktu widzenia chorego telekonsultacja
okresie moze by¢ komfortowg i bezpieczng alternatywa dla wizyty
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bezposredniej. Docelowo jednak nie powinna jej zastepowadé, a byé moze

stanowi¢ jej cenne uzupetnienie.

2. Praca oryginalna: Paskudzka D wsp. Patients with Cardiovascular
implantable Electronic Devices in the Era of COVID-19 and Their
Response to Telemedical Solutions. Medicina 2022, 58, 160.

Celem pracy byta praktyczna ocena wprowadzonych podczas pandemii

COVID-19 rozwigzar telemedycznych (telekonsultacje, zdalne

monitorowanie CIEDs, e-recepty). Oceny dokonywali pacjenci z CIED,

poprzez anonimowe wypetnienie kwestionariusza podczas

bezposredniej wizyty w poradni. Analizie poddano wypeinione ankiety

przez 226 chorych. Znakomita wiekszo$é chorych, u ktérych wczesniej

doszio do telekonsultacji ocenita jg pozytywnie. Blisko 2/3 pacjentow z

wyrazita cheé¢ bycia objetym zdalnym monitorowaniem CIED, co wiecej

istotny odsetek chorych bylby skionny poniesé z tego tytutu koszty jego

finansowania. Podobnie ankietowani bardzo pozytywnie odnosili si¢ do

systemu e-recept. To wszystko pozwala stwierdzi¢, iz rozwigzania

telemedyczne to juz teraZniejszosé, ale ich dalszy rozwdj i szersza

implementacja winny mie¢ miejsce.

3. Praca pogladowa: Paskudzka D, Grabowski M. PézZzne powiktania
kardiologiczne w przebiegu COVID-19. COVID-19 Pandemic. Late
cardiovascular complications. Geriatria 2020; 14: 184-187.

Celem pracy bylo oméwienie odlegltych nastepstw  infekcji COVID-19,

szczegolnie w aspekcie powiktan sercowo-naczyniowych. Podsumowujac fakt, iz

ozdrowieficy sg narazeni na istotne kardiologiczne nastgpstwa infekcji wirusem

SARS-CoV2, w pracy podkresiono koniecznos§¢ wzmozonego nadzoru nad ta

grupa chorych. Praca ta adekwatnie tgczy klamrg cykl prac bedacych skiadnia

Rozprawy.
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Whioski

Ponizej zacytowano sformutowane przez Doktorantke spéjne i uzupetniajgce sie
whioskKi:
.Publikacie przedstawity, ze rozwigzania telemedyczne sg pozytywnie odbierane
przez pacjentow. Wykazano wysoki wskaznik zadowolenia oraz istotne
zapotrzebowanie na te forme opieki zdrowotnej. Telemedycyna stata si¢ jednym z
filarow nowoczesnego systemu opieki zdrowotnej”.

Podkreslenia wymaga fakt rzetelnej samooceny przewodu dotykajgcej tematu
ograniczefi badan bedacych przedmiotem cyklu. Wszystkie uwzglednione przez
Autora komentarze w petni podzielam.

Z obowigzku Recenzenta chciatabym podkresli€, iz Rozprawa Doktorska lek.
Diany Paskudzkiej, oparta ¢ cykl trzech prac opublikowanych w recenzowanych
czasopismach, po wieloetapowym i czesto kilkuosobowym procesie recenzji, z
sumarycznym [F 6.7 jednoznacznie dla mnie nie wnosi znaczacych uwag
merytorycznych. Chciatbym jedynie zada¢ pytanie do Doktorantki i poprosi¢ o
komentarz jakie nalezatoby poczyni¢ kroki aby zwiekszy¢ implementacje zdalinego
monitorowania chorych z implantowanymi urzadzeniami do elektroterapii serca,
szczegdlinie biorac pod uwage doswiadczenia i wnioski z okresu pandemii COVID-19.

Podsumowanie

Przedstawiona mi do recenzji rozprawa stanowi oryginaine i wartoSciowe
dokonanie Doktoranta oraz Swiadczy o bardzo dobrym przygotowaniu do pracy
naukowej jak i wyborze jej tematyki. Praca wnosi nowe praktyczne przestania
kliniczne. Rozprawa przygotowana jest starannie, a temat, ktory podjat Doktorant w
swojej dysertacji jest interesujacy i ha czasie.

Pytania zawarte w recenzji majg pomniejsze znaczenie i nie zmieniajg mojej
ogolnej pozytywnej oceny klinicznej pracy badawczej, przedstawionej w rozprawie
doktorskiej.
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Rozprawa doktorska lek. Diany Paskudzkiej pt. ,,Opieka nad pacjentem z
urzadzeniem do elektroterapii serca w dobie pandemii COVID-19” speinia
warunki okreslone w art. 187 Ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o
szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz. U. 2018 poz. 1668).

Niniejsza dysertacja dowodzi bardzo dobrego przygotowania
teoretycznego w dziedzinie odpowiadajacej podjetemu tematowi, $wiadczy o
umiejetnoéci samodzielnego planowania i prowadzenia badan naukowych oraz
obiektywnej i krytycznej ocenie uzyskanych wynikéw.

Dlatego tei mam zaszczyt przedstawi¢ Radzie Dyscypliny Nauki
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego w Warszawie wniosek o
dopuszczenie lek. Diany Paskudzkie] do dalszych etapéw przewodu

doktorskiego.






