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Recenzja rozprawy na stopien doktora nauk medycznych

lek. Zuzanny Jakubowskiej

pt.. ,Porownanie wykorzystania czujnikow do cigglego monitorowania
glikemii (Dexcom G6 i Guardian Connect) u pacjentow ze schylkowg
niewydolnoscig nerek”

Cukrzycowa choroba nerek z jej powiklaniami narzadowymi jest obecnie glowng przyczyna
schylkowej niewydolnosci nerek 1 koniecznosci przewleklych dializ. Przedstawiona mi do recenzji
rozprawa doktorska dotyczy poréwnania wykorzystania czujnikéw do ciaglego monitorowania
glikemii (CGM) u pacjentdw z cukrzycy oraz schytkowa niewydolnoscig nerek (SNN). Podj¢ty temat
Jjest bardzo aktualny i istotny w kontekscie terapii i rokowania w tej grupie chorych.

Obecnie terapie z zastosowaniem systemow CGM wydaja sie by¢ odlegly przyszloscia,
tymczasem w zwigzku ze zimianami systemowymi i refundacjg przez Narodowy Fundusz Zdrowia staje
si¢ to terapia dostepna a nawet konieczna dla rosnacej grupy pacjentow. Popularyzacja wiedzy w tej
kwestii, przedstawianie konkretnych rozwigzan oraz szerzenie $wiadomosci o istnieniu takich
rozwigzan wsrod pacjentow oraz lekarzy pozwoli na poprawe komfortu i wynikoéw leczenia w coraz
szerszych grupach chorych.

Dysertacja liczy 83 strony i zawiera typowy dla tego rodzaju opracowan ukiad rozdzialow:
obszerny wstep, zalozenia oraz cel pracy, material i metodyke¢, w tym metody statystyczne oraz
szczegoly zastosowane) ankiety dotyczacej ogolnej percepcji jakosci zycia 1 zdrowia. Wyniki zostaly
przedstawione w formie czytelnych tabel oraz rycin, dodatkowym elementem jest ich obszemne
omowienie. W ostatnim rozdziale doktorantka poddaje krytycznej dyskusji uzyskane wyniki oraz

przedstawia wnioski plynace z dysertacji. Rozprawa zawiera rowniez liczace 100 pozycji dobrze
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dobrane, aktualne pismiennictwo. Calosé przygotowana jest starannie i bardzo klarowne oraz zawiera
streszczenie w jezyku polskim 1 angielskim.

We wstepie Doktorantka podaje aktualne dane dotyczace epidemiologii, definicji przewleklej
choroby nerek oraz cukrzycy w Polsce 1 na $wiecie. Najciekawszy rozdzial dotyczy szerokiego
przedstawienia dostepnych systemow cigglego monitorowanie glikemii wraz ze wszystkimi zaletami
oraz zagrozeniami wynikajacymi z ich uzytkowania. Nowe parametry jak TIR (czas w zakresie), TAR
(czas powyzej zakresu docelowego), TBR (czas ponizej zakresu docelowego) czy zjawiska jak PISA
(spadek dokladnosci pomiarow spowodowany uciskiem sensora) powinny na stale wejs¢ do praktyki
lekarskiej i zastapic ,,stare” indeksy stosowane w kontroli pacjentow z cukrzyca. Wstep zostal napisany
ciekawie i przejrzyscie, a sposob przedstawienia problemu wskazuje na najnowszg wiedze | wyraznie
sygnalizuje zainteresowania badawcze Doktorantki. Autorka potrafi stosownie selekcjonowaé
informacje o istotnym znaczeniu dla analizowanego problemu i odpowiednio dobiera pozycje
pismiennictwa.

Glownym celem podjetych przez Doktorantke badan byla ocena profilow glikemii, jakos¢ zycia
oraz przydatnosci systemow ciaglego monitorowania glikemii (Dexcom G6 oraz Guardian™ Connect)
u 0sob z cukrzyca dializowanych otrzewnowo, hemodializowanych (HD) oraz po przeszczepieniu
nerki wraz z oceng wplywu miesigcznego korzystania z systemow CGM na wyrdéwnanie glikemii.
Dodatkowe cele projektu zawieraly analiz¢ wplywu zabiegu hemodializy na zmiennosé glikemii u osdb
HD oraz prébg modyfikacji opieki ambulatoryjnej w Osrodkach Dializ opartych na wykorzystaniu
danych z CGM.

Cele pracy s3 w mojej opinit bardzo dobrze uzasadnione, jak stwierdza doktorantka w aktualnym
pismiennictwie bardzo ograniczone sg doniesienia odnosnie dlugoterminowego i samodziclnego
uzytkowania systemow do ciaglego monitorowania glikemii u osob dializowanych. W dostepnym
pismiennictwie brak jest rowniez szczegélowych analiz profildw glikemii u oséb z cukrzycg po
przeszczepieniu nerki i danych na temat uzytkowania systemow CGM. Ta luka w dost¢pne;j literaturze
skutkuje brakiem zalecen oraz wytycznych dotyczacych modyfikacji opieki ambulatoryjnej w tej
grupie chorych.

Kolejno lek. Zuzanna Jakubowska przedstawia metody oraz grup¢ badang wraz z kryteriami
wlgczenia 1 wylaczenia z badania. Autorka duzo miejsca poswigcila skrupulatnemu opisowi
harmonogramu badania oraz technicznym aspcktom przeprowadzonych analiz. Zrobita to w sposéb
przystgpny i przejrzysty. Badanie zostalo przeprowadzone interwencyjnie, z randomizacja, w
schemacie grup naprzemiennych. Schemat badania oraz metody stalystyczne w pracy sg wlasciwe.
Doktorantka badanie oparta na chorych znajdujacych si¢ pod opieka Stacji Dializ UCK WUM, Stacji
Dializ przy szpitalu MSWIA lub pod opieka w Poradni Transplantacyjnej UCK WUM. Ponadto w
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trakcie badania trzykrotnie oceniano jakos¢ zycia (na poczatku badania i po zakonczeniu uzytkowania
kazdego z systeméw CGM) za pomocy skroconego kwestionariusza oceny jakosci zycia Swiatowej
Organizacji Zdrowia (WHOQOL-BREF), skladajacego sie z 26 pytan.

Dodatkowo Doktorantka uczciwie 1 krytycznie przedstawia ograniczenia badania oraz znaczne
problemy z rekrutacja i kwalifikacja do udzialu w projekcie. Dlugi okres uczestnictwa badanych w
projekcie i skojarzenia z medykalizacjg Zycia codziennego byly glownymi przeszkodami w rekrutacji,
co paradoksalnie z punktu widzenia pacjenta powinno by¢ najwigksza zaleta. Duzym ograniczeniem
rekrutacji byl rowniez wysoki odsetek 0sob w wieku podesztym z zaburzeniami poznawczymi,
niekorzystajacymi na co dzien ze smartfonow.

W oparciu o przeprowadzone analizy lek. Zuzanna Jakubowska uzyskata szereg interesujgcych
wynikow, ktore przedstawila w sposob jasny, a jednoczesnie wyczerpujacy, dokonujge skrupulatnych
analiz licznych parametrow klinicznych oraz technicznych. Stwierdzila mi¢dzy innymi pozytywny
wplyw uzytkowania obu systeméw CGM na fizyczng, psychiczng, spoleczng oraz Srodowiskowg
domeng zycia. Miesigczne uzytkowanic CGM wplynglo pozytywnie na percepcjg jakosci zdrowia oraz
w przypadku systemu Guardian Connect jakosci zycia. Z drugiej strony nie wykazano, Zeby
uzytkowanie systemow CGM wplynelo istotnie na wartos¢ HbA Lc, jednak u 75% pacjentow wartosci
te byly nizsze w stosunku do wyjsciowych wartosci. W mojej opinii brak réznic w poziomach HbA I¢
wynikal relatywnie krotkiego czasu obserwacji a zakreslone trendy przyniosloby istotny spadek
odsetka hemoglobiny glikowanej w dhuzszej obserwacji.

Bardzo cickawym aspektem analizy jest zaobserwowane zjawisko spadku dokladnosci
pomiaréw spowodowanego uciskiem sensora (PISA) co wplywalo negatywnic na jako$é snu oraz
wplywalo na wyniki TIR i TBR. Wydaje si¢, ze rozwdj istniejacych algorytméw pozwoli
wyeliminowa¢ to zjawisko w przyszios¢, jednakze obecnie uzytkownicy oraz personel medyczny
powinni je uwzgledniac przy podejmowani decyzji terapeutycznych.

W dyskusji Doktorantka wnikliwie omawia wszystkie parametry kliniczne oraz techniczne
zwigzane z uzytkowaniem CGM. Analiza wynikow wiasnych w odniesieniu do tych uzyskanych przez
innych badaczy $wiadczy o dobrym przygotowaniu merytorycznym w zakresie prezentowanego
tematu. Sposob, w jaki przedstawia i interpretuje zagadnienie dotyczace podobienstw i réznic w
uzyskanych wynikach jest logiczny i przejrzysty, oparty o wlasciwie dobrang literature.

Na podstawic uzyskanych wynikéw Doktorantka sformulowata 5 wnioskow, ktore odpowiadaja
na postawione w pracy cele i znajduja odzwierciedlenie w uzyskanych wynikach. Najwazniejszym
wnioskiem jest fakt, ze systemy ciaglego monitorowania glikemii sg bezpieczng, precyzyjna i
skuteczng metoda oceny wyréwnania glikemii u oséb z cukrzycy dializowanych otrzewnowo,

hemodializowanych jak i po przeszczepieniu nerki. Nie mniej waznym wnioskiem jest obserwacja
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licznych wahan glikemii w tej grupie chorych oraz mozliwosci szybkich 1 adekwatnych interwencji
dzigki systemom CGM. Na podstawie przeprowadzonych analiz doktorantka stwierdza, ze
uzytkowanie CGM w szczegolnosci wplywa na jakosé zycia osdb ociemnialych/niedowidzgcych.

Autorka konkluduje, ze zapobieganie nadmiernej medykalizacji Zycia codziennego oséb z
cukrzyca i SNN powinno stac si¢ przedmiotem dalszych badan 1 analiz. Nie sposob sie nie zgodzié z
tym wnioskiem, jednakze z drugiej strony wyniki z niniejszego badania pokazuja realne poziomy
glikemii oraz stopient niewyréwnania cukrzycy w tej grupie chorych ukazujac dobitnie koniecznosc
optymalizacji leczenia 1 monitoringu, aby zmniejszy¢ i tak wyjsciowo bardzo duze obcigzenie
rokowania tej grupy chorych.

Bardzo wazne jest to, ze wnioski ptynace z badania moga mie¢ bezposredni wplyw na codzienng
pracg lekarzy klinicystow. Warto podkresli¢, ze obecnie CGM dzigki refundacji przez Narodowy
Fundusz Zdrowia to stosunkowo tania i rosnacej dostepnosci metoda terapeutyczna, a w mojej opinii
powinna sta¢ si¢ podstawowa metoda diagnostyczng oraz elementem podejmowani decyzji
terapeutycznych w tych grupach chorych.

Reasumujac najsilniejszym atutem prezentowanej przeze Doktorantke pracy jest jej nowatorski
charakter, ocena zastosowania nowych technologii w kolejnych grupach chorych. Poza tym praca
oddaje rzeczywisty stan i wiedzy, stosunek pacjentoéw oraz przeszkody w optymalizacji terapii w te)
grupie chorych. Praca nie ma istotnych ograniczen, bardzo dobre wrazenie na czytajgcym robi tak
szerokie 1 szczegolowe opracowanie tematu. Uwagi majga charakter marginalny i dotycza nielicznych
drobnych bigdow interpunkcyjnych oraz raportowania wartosci P.

Przy okazji chcialabym zada¢ Doktorantce pytania:

1. Autorka we wnioskach stwierdza, ze systemy CGM charakteryzuja si¢ wysoka precyzja czy w grupie
osob dializowanych. Czy oceniano, jak zmienia si¢ MARD w czasie dializy i zachowuje w okresie
miedzy dializacyjnym

2. Jednym z praktycznych efektow rozprawy jest przekonanie do uzytkowania, a co za tym idzie,
lepszej kontroli cukrzycy blisko polowy pacjentow. Czy moglaby Pani odpowiedzie¢ na pytanie jak
obecnie w zwiazku ze zmianami refundacyjnymi oraz rozwojem sektora opieki zdrowotnej wyglada
zastosowaniec CGM w tej grupie chorych? Czy programy opicki w ramach stacji Dializ zostaly w jakis
sposob rozwinigte?

Praca lekarki Zuzanny Jakubowskiej wymagala ogromnego nakladu pracy w szczegélnosci, ze
autorka sama zajmowala si¢ aplikacja, wymiang oraz telemonitoringiem zwigzanym z systemami CGM
co w efekcie przelozylo si¢ na warto$ciowg rozprawg doktorska. Na szczegdlne uznanie zasluguje

podjecie bardzo nowatorskiego tematu dotyczacego dwczesnie cigzko dostgpnych technologii. Dzigki
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doskonalemu warsztatowi naukowemu Doktorantki badanie =zostalo niezwykle starannie
przeprowadzone, a uzyskane wnioski wiazg si¢ praktycznym znaczeniem klinicznym.

Reasumujac rozprawa dowodzi umiejetnosci prowadzenia prac badawczych oraz rozwigzywania
problemow naukowych przez Doktorantk¢ oraz spelnia ustawowe wymogi stawiane przed
dysertacjami na stopien doktora nauk medycznych okreslone okreslone w art. 187 Ustawy z dnia 20
lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyzszym 1 nauce (Dz. U. 2018 poz. 1668).

Dlatego mam zaszczyt 1 przyjemno$¢ zwroci¢ si¢ do Rady Dyscypliny Nauk Medycznych
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego o dopuszczenie lek. Zuzanny Jakubowskiej do dalszych
etapow przewodu doktorskiego. Jednoczesnie ze wzgledu na nowatorski charakter, atrakcyjnosc
wynikdéw oraz wysoka warto$¢ naukowa recenzowanej rozprawy doktorskie) wnosz¢ wniosek o jej

wyroznienie.x
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